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Bij  de  bestaande  behoefte  aan  een  volledig  Handboek  der 
Oogheelkunde , bewerkt  naar  den  tegenwoordigen  stand  der 
wetenschap,  mag  de  verschijning  van  het  werk  van  Professor 
Citelius  eene  gewenschte  gebeurtenis  genoemd  worden.  De 
erkende  verdiensten  van  dezen  Geleerde,  die  door  zijn  Haruj^? 
boek  der  Heelkunde , een  werk,  dat  reeds  in  zeven  Wschil- 
lende  talen  is  overgebragt,  zijnen  naam  eene  Eu^opesche 
vermaardheid  heeft  gegeven,  waarborgen  de  belangrijkheid 
van  hetgeen  men  hier  te  wachten  heeft.  Het  zijn,  gelijk 
de  Schrijver  zelf  betuigt,  de  resultaten  eener  veeljarige  on- 
dervinding, waarbij  de  verdiensten  van  anderen  niet  veron- 
achtzaamd, maar,  zoo  hij  hoopt,  naar  eisch  gewaardeerd 
zijn. 

Is  des  Hoogleeraars  Handbuch  der  Heilkunde  ook  bij  ons 
met  zoo  grooten  bijval  ontvangen,  dat  van  de  Nederduitsche 
uitgave  een  derde  druk  (die  met  het  vierde  deel,  dat  nog 
uitgegeven  staat  te  worden,  compleet  zal  zijn)  noodzakelijk 
werd:  niet  minder  welkom,  mag  men  vertrouwen,  zal  ook 
bij  ons  genees-  en  heelkundig  publiek  de  vertaling  van  zijn 
Handbuch  der  Augenheilkunde  zijn,  te  meer  omdat,  men 
daardoor  ook  in  onze  taal  een  zoo  lang  gewenscht  volledig 
werk  over  de  heelkunde  in  al  haren  onwang  van  dezen 
beroemden  Schrijver  zal  bezitten. 

Om  aan  den  wensch  te  voldoen  van  velen,  die,  alvorens 
op  dit  werk  in  te  teekenen,  daarvan  iets  verlangden  te  zien, 
verscheen  aanvankelijk  het  eerste  stuk  des  Eersten  Deels  t 
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atoord.  Meestentijds  echter  komt  de  ziekte  van  den  beginne  af 
onder  een  chronisch  karakter  voor. 

§ 298. 

Tot  de  naziekten , waartoe  deze  ontsteking  kan  aanleiding 
geven , behooren : uitstorting  van  lympha  in  het  hoornvlies , in 
de  voorste  oogkamer , op  den  regenboog  en  in  de  pupil , 
vergroeijing  van  den  regenboog  met  het  hoornvlies,  of  ver- 
groeijing  van  den  rand  der  pupil  met  de  voorste  oppervlakte 
van  het  lensbeursje.  > — De  afzonderlijke  vlekjes  , welke  men  in 
het  hoornvlies  waarneemt , ontstaan  hoogstwaarschijnlijk  door 
uitgestorte  lympha.  — Gedurende  den  hoogeren  graad  dezer 
ontsteking  kan  uit  hoofde  der  troebelheid  van  het  hoornvlies 
de  uitgestorte  lympha  niet  worden  onderscheiden  • wanneer 
echter  het  hoornvlies  weder  helder  wordt , dan  ziet  men 
dikwijls  eiwitachtige  vlokken  los  aan  den  regenboog  hangen 
en  somwijlen  de  geheele  inwendige  oppervlakte  van  de  voor- 
ste oogkamer  als  met  eene  dunne  laag  van  lympha  bedekt. 
Nu  eens  zwemt  de  eiwitstof  als  een  dikke  rook  in  het  water- 
achtige vocht,  dan  weder  vormt  dezelve  als  het  ware  een 
net.  — De  uitgestorte  lympha  heeft  eene  stroogele  kleur , 
waardoor  de  kleur  van  het  oog  aanmerkelijk  wordt  veranderd ; 
zoo  wordt  eene  blaauwe  iris  groen  — en  eene  donkere  iris 
lichter  van  kleur.  Wanneer  deze  uitgestorte  lympha  niet  wordt 
opgeslorpt , dan  zetten  de  bloedvaatjes  zich  in  dezelve  voort, 
zoo  als  men  dit  in  de  lympha , welke  in  de  pupil  is  uitgestort, 
duidelijk  kan  onderscheiden.  — Door  de  aaneengroeijingen , 
welke  de  uitgestorte  lympha  tusschen  den  regenboog  en  het 
hoornvlies,  den  rand  van  de  pupil  en  het  lensbeursje  en  den 
rand  van  de  pupil  der  eene  zijde  en  dien  der  andere  zijde 
te  weeg  brengt , kan  de  vorm  en  geaardheid  der  pupil  zeer 
veranderd  worden,  zoodat  dezelve  zich  op  eene  verschillende 
wijze  van  gedaante  en  plaats  veranderen  of  ook  geheel  en  al 
sluiten  kan. 

Wardrop  heeft  meermalen  eene  , voorzeker  hiermede  in  betrekking  staande  , 
verandering  der  tunica  humoris  aquei  in  beenmassa  waargenomen.  Waarschijnlijk 
is  hierbij  eene  uitstorting  van  plastische  lympha  voorafgegaan  , welke  , uit  den 
humor  aqueus  nedergeslagen  zijnde  , deze  harde  korst  gevormd  heeft. 

§ 297. 

De  meeningen  over  de  door  wardrop  opgegevene  ontsteking 
der  tunica  humoris  aquei  zijn  zeer  verschillend  , daar  velen 
dezelve  als  eenen  oorspronkelijken  vorm  van  ontsteking  aanne- 
men,  terwijl  anderen  er  aan  twijfelen  of  dezelve  wel  oor- 
spronkelijk hare  zitplaats  in  de  tunica  humoris  aquei  hebbe , 
of  veeleer  oorspronkelijk  in  den  regenboog  ontstaan  zij  , en  zich 
I.  12 


van  de  voorste  oppervlakte  van  dit  vlies  over  de  tunica  humo* 
ris  aquei  hebbe  uitgebreid.  — Schindler  1)  en  benedict  2) 
verklaren  zich  voor  laatstgenoemde  meening  en  beschrijven 
dezelve  als  eene  Iritis  chronica , exsudativa  of  subacuta.  — - 
Met  deze  meening  vereenigen  wij  ons  in  zoo  verre  volkomen  , 
dat  wij  deze  ontsteking  van  de  tunica  humoris  aquei  niet  voor 
eenen  primitiven  en  Joorspronkelijken  vorm  van  ontsteking  van 
het  hoornvlies  houden,  maar  dezelve  alleen  als  een  consecutief 
verschijnsel  beschouwen , doordat  namelijk  bij  eene  primaire 
aandoening  van  den  regenboog  de  ontsteking  zich  van  deszelfs 
sereus  overtreksel  tot  in  de  tunica  humoris  aquei  voortzet , — 
of  doordat  bij  ontstekingen  van  den  harden  oogrok  de  onder 
denzelven  gelegene  sereuse  laag  wordt  aangetast , en  de  ont- 
steking zieh  van  deze  op  het  sereuse  overtreksel  van  den 
regenboog  en  op  de  tunica  humoris  aquei  voortplant.  — De 
gronden,  waarop  deze  meening  rust , zijn:  1)  dat  wij  dezelfde 
verschijnselen  bij  eene  acute  ontsteking  van  den  regenboog 
waarnemen,  wanneer  namelijk  dezelve  niet  door  eene  doelmatige 
ontstekingwerende  behandeling  volkomen  verdeeld  wordt,  maar 
in  eenen  chronischen  toestand  overgaat ; — 2)  dat  deze  ontste- 
king wel  is  waar  niet  zelden  na  beleedigingen  van  het  hoorn- 
vlies en  wel  voornamelijk  na  de  keratonyxis  (hoornvliessteek) , 
ontstaat , — doch  klaarblijkelijk  niet  ten  gevolge  van  de  belee- 
diging  der  tunica  humoris  aquei,  maar  door  eene  te  gelijker  tijd 
veroorzaakte  aandoening  van  den  regenboog  wordt  te  weeg  ge- 
bragt , weshalve  wij  dezelve  ook  bij  staaroperatiën  waarnemen  , 
waarbij  de  harde  oogrok  wordt  doorstoken , en  3)  dat  bij  rheu- 
matische oogontstekingen , wanneer  door  de  aandoening  van 
de  onder  den  harden  oogrok  gelegene  sereuse  laag  de  ontste- 
king zich  tot  op  den  regenboog  voortplant,  even  als  bij  de 
syphilitische  en  arthritische  ontsteking  van  den  regenboog, 
eene  dergelijke  troebelwording  van  het  hoornvlies  wordt  waar- 
genomen , — en  dat , na  de  verbrijzeling  der  graauwe  staar 
dóór  het  hoornvlies , deze  zoogenaamde  ontsteking  der  tunica 
humoris  aquei  dikwijls  in  een  tijdperk  te  voorschijn  komt , 
waarin  de  oorzaak  derzelve  klaarblijkelijk  niet  meer  gelegen 
kan  zijn  in  de  weinig  beteekenende  beleediging  van  het  hoorn- 
vlies, maar  bepaaldelijk  gezocht  moet  worden  in  den  druk, 
welken  , de  in  den  humor  aqueus  opzwellende  en  op  eene 
verschillende  wijze  aan  den  regenboog  gelegene  deeltjes  der 
lens,  op  den  regenboog  uitoefenen.  Dit  zijn  de  gronden, 
welke  mij  nopen , om  deze  ontsteking  der  tunica  humoris 
aquei  niet  als  eenen  oorspronkelijken  en  zelfstandigen  ziekte- 
vorm , maar  slechts  als  eene  secundaire  ontsteking  te  beschou- 


wen , te  weeg  gebragt  door  eene  ontsteking  van  den  regenboog 
of  den  harden  oogrok. 

1)  Commentatio  de  iritide  chronica  Keratonyxide  exorta.  Wratïslaw  1819. 

2)  Handbuch  der  practischen  Augenheilkunde.  Bd.  I.  p.  369. 

§ 298. 

De  ontsteking  van  bet  hoornvlies , welke  bij  catarrbale , 
rheumatische  en  scrophuleuse  oogontstekingen  ontstaat , behan- 
dele men  volkomen  naar  de  regels , welke  bij  de  therapie 
dezer  oogontstekingen  zijn  opgegeven  ; zoo  ook  behandele  men 
de  ontsteking  van  de  tunica  humoris  aquei  overeenkomstig 
de  regels  , welke  wij  bij  de  sereuse  of  exsudative  ontsteking 
van  den  regenboog  hebben  opgegeven. 
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V. 

VAN  DE  ONTSTEKING  VAN  DEN  HARDEN  OOGROK. 


§ 299. 

Het  bijzondere  verband , waarin  de  harde  oogrok  met  de 
overige  weefsels  van  het  oog  en  het  geheele  organisme  staat, 
deszelfs  vaste,  stevige  structuur,  geven  bij  de  ontsteking  van 
denzelven  tot  eigendommelijke  verschijnselen  aanleiding.  — De 
roodheid  in  den  harden  oogrok  bestaat  in  eene  hoogst  fijne 
takverdeeling  der  bloedvaatjes,  welke  zich  straalvormig  tot 
naar  den  rand  van  het  hoornvlies  voortzetten  en  duidelijk  die- 
per gelegen  zijn , dan  de  dikkere , strengvormige  bloedvaatjes 
van  het  bindvlies  ; de  roodheid  is  licht,  rozerood  van  kleur. 
Bij  deze,  op  het  uiterlijk  aanzien  geringe  verschijnselen  der 
ontsteking  zijn  de  pijnen  in  het  oog  en  deszelfs  omtrek,  alsme- 
de de  tranenvloed  en  lichtschuwheid  zeer  hevig.  — De  ont- 
steking bepaalt  zich  niet  lang  tot  den  harden  oogrok , maar 
breidt  zich  in  eene  meerdere  of  mindere  mate  over  het  bind- 

p 

vlies , voornamelijk  echter  over  de  onder  den  harden  oogrok 
gelegene  sereuse  laag  en  van  deze  over  het  hoornvlies  (over 
het  DEscAMET’sche  vlies  namelijk) , den  regenboog  en  zelfs  het 
vaatvlies  uit.  — De  uitbreiding  van  de  ontsteking  van  den 
harden  oogrok  in  deze  verschillende  rigtimgen , kan  men  al- 
leen bewijzen  uit  de  verschillende  verschijnselen,  welke  ge- 
durende het  verloop  derzelve  kunnen  voorkomen. 
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§ 300. 

Be  ontsteking  begint  óf  oorspronkelijk  in  den  harden  oogrok 
en  breidt  zich  van  dezen  over  de  inwendig  gelegene  deelen 
of  naar  buiten  over  het  bindvlies  uit , of  de  harde  oogrok 
wordt  gedurende  het  verloop  eener  andere  ontsteking  aangetast, 
zoo  als  zich  de  catarrhale  ontsteking  of  de  ontsteking  van 
den  regenboog  tot  op  den  harden  oogrok  voortplant.  — De 
oorzaken,  welke  de  oorspronkelijke  ontsteking  van  den  harden 
oogrok  te  weeg  brengen,  zijn  , behalve  mechanische  invloeden 
en  beleedigingen  , voornamelijk  verkondigen,  alsmede  rheuma- 
tische en  arthritische  aandoeningen.  Met  betrekking  tot  deze 
verschillende  oorzaken  onderscheiden  wij  : 1)  de  rheumatische  , 
2)  de  cat ar rhaal- rheumatische  en  3)  de  arthritische  oogont- 
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VAW  DE  RHEUMATISCHE  OOGONSTEKIKG. 


§ 301. 

De  rheumatische  oogontsteking,  Ophthalmia  rheuraatica , Scïe- 
rotitis  rheumatica,  begint  met  het  te  voorschijn  komen  van 
zeer  fijne  bloedvaatjes  in  den  harden  oogrok,  welke  bloedvaat- 
jes eene  licht-karmozijnroode  kleur  hebben,  terwijl  in  den 
beginne  het  bindvlies  over  deszelfs  geheele  uitgebreidheid  in 
deszelfs  natuurlijken  staat  is.  Deze  bloedvaatjes  loepen  alle  in 
eene  regte  rigting,  elkander  evenwijdig  en  ten  naasten  bij  eene 
halve  lijn  van  elkander  gelegen  , van  achteren  naar  voren, 
en  vormen  eenen  kring  om  het  hoornvlies,  welke  in  den  be- 
ginne hier  en  daar  door  gezonde  plaatsen  van  den  harden 
oogrok  wrordt  afgebroken,  maar  zich  spoedig  in  deszelfs  geheel 
ontwikkelt.  Het  oog  is  gevoelig  voor  het  licht  en  traant,  welke 
toe'  allen  bij  eene  sterkere  inwerking  van  het  licht  of  bij  het 
onderzoeken  van  het  oog  toenemen.  Te  gelijker  tijd  komen 
er  bloedvaatjes  in  het  bindvlies  te  voorschijn,  welke  dezelfde 
rigting  hebben  als  de  bloedvaatjes  van  den  harden  oogrok , 
maar  door  hunne  meer  donkere,  geelachtig-vermiljoenroode 
kleur,  hunne  meerdere  dikte  en  hunnen  meer  slangswijzen 
loop  van  deze  te  onderscheiden  zijn.  De  bloedvaatjes  van  den 
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harden  oogrok  en  het  bindvlies  yereenigen  zich  om  den  rand 
van  het  hoornvlies  tot  eenen  kring  van  fijne,  digt  bijeen  ge- 
legene bloedvaatjes,  welke  zich  dikwijls  tot  eene  halve  lijn 
over  den  rand  van  het  hoornvlies  uitstrekt,  maar  als  scherp 
afgesneden  eindigt.  De  lichtschuwheid  neemt  toe ; opent  men 
het  oog  bij  een  sterk  licht , dan  vloeit  er  een  stroom  van  heete 
tranen  over  de  wangen ; hij  een  gematigd  licht  doet  de  lijder 
het  oog  open  en  kan  alsdan  de  voorwerpen  onderscheiden.  Bij 
het  toenemen  der  ontsteking  wordt  de  pijn  heviger,  scheurend, 
stekend,  bepaalt  zich  somwijlen  alleen  tot  den  oogbol,  maar 
verspreidt  zich  gewoonlijk  over  het  voorhoofd , de  slapen  en 
de  geheele  zijde  van  het  hoofd.  De  pijnen  zijn  remitterend, 
tegen  den  avond  en  gedurende  den  nacht  zijn  de  aanvallen 
het  hevigst. 

§ 302. 

Wanneer  de  ontsteking  nog  hooger  klimt,  voornamelijk  door 
veronachtzaming  of  bij  personen  , welke  aan  rheumatismus 
lijden^  dan  bieidt  zich  dezelve  over  de  onder  den  harden  oog- 
rok gelegene  sereuse  laag,  en  van  deze  over  het  DEscAMET'sche 
vlies,  het  hoornvlies  en  den  regenboog  uit.  Terwijl  de  licht- 
schuwheid en  tranenvloed  toenemen  , vermeerdert  het  getal  der 
bloedvaatjes , dezelve  worden  sterker  met  bloed  opgevuld  en 
smelten  als  het  ware  ineen,  zoodat  men  de  verschillende  bloed- 
opvullingen  van  de  vaatjes  van  den  harden  oogrok  en  van  die 
van  het  bindvlies  niet  meer  kan  onderscheiden.  Het  hoornvlies 
begint  troebel  te  worden  , hetzelve  verkrijgt  een  dof  aanzien  , 
en  er  komen  witachtig-  of  geelachtig-grijze  stippen  in  hetzelve 
te  voorschijn  , welke  in  de  tunica  humoris  aquei  hare  zitplaats 
hebben;  het  gezigtsvermogen  wordt  belemmerd;  te  gelijker 
tijd  verandert  de  regenboog  van  kleur,  deszelfs  bewegingen 
worden  traag  en  de  pupil  vernaauwt  zich.  Door  de  sterke 
opvulling  van  het  oog  en  de  vermeerderde  ophooping  van 
het  waterachtige  vocht  (humor  aqueus)  ontstaat  er  een  gevoel 
van  volheid  in  den  oogbol , even  alsof  dezelve  zamengeperst 
wordt , waarbij  het  hoornvlies  meer  vooruitsteekt.  De  oogle- 
den worden  weinig  aangedaan,  dezelve  zijn  slechts  eenigzins 
rooder  van  kleur,  maar  niet  opgezwollen;  er  bestaat  slechts 
tranenvloed,  maar  geene  vermeerderde  slijmafscheiding.  — 
Wordt  nu  de  ontsteking  niet  tegengegaan  , dan  ontstaan  er  uit- 
stortingen in  de  pupil,  de  regenboog  verkrijgt  eene  groenach- 
tige of  stroogele  kleur,  en  aan  den  rand  der  pupil  worden 
wittestippen  gevormd,  welke  zich  draad  vormig  tot  in  den  voor- 
sten wand  van  het  lensbeursje  voortzetten.  — Bij  dezen  vorm 
der  rheumatische  oogontsteking  ontstaat  gewoonlijk  geene  ver- 
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dere  verandering:  in  het  hoornvlies ; alleen  aan  den  rand  van 
hetzelve  worden  deszelfs  lamina  dikwijls  als  afgeschaafd  of  als 
ware  het  bind  vliesplaatje  met  een  haakje  losgescheurd.  — 
Bereikt  de  ontsteking  sneller  eenen  hoogen  graad , dan  worden 
de  vaatvliezige  weefsels  heviger  aangedaan  en  er  ontstaat  te 
gelijker  tijd  eene  sterke , chemotische  opzwelling  van  het  bind- 
vlies ; de  bloedvaatjes  zetten  zich  tot  op  het  hoornvlies  voort , 
en  er  ontstaan  ophoopingen  van  etter  in  hetzelve , welke  , 
indien  de  etter  niet  geresorbeerd  wordt , openbreken  en  zwe- 
ren vormen  , welke  tot  parelvlekken  , uitzakking  van  den 
regenboog  enz.  aanleiding  kunnen  geven. 

§ 303. 

Be  hevigheid  alsmede  het  verloop  der  rheumatische  oogont- 
steking is  overigens  zeer  verschillend  , even  als  de  algemeene 
verschijnselen  , welke  dezelve  vergezellen.  — In  sommige  ge- 
vallen bereikt  dezelve  slechts  eenen  geringeren  graad , in  andere 
is  dezelve  hevig.  In  het  laatstgenoemd  geval  gaat  dezelve, 
vooral  bij  krachtvolle  voorwerpen  , terstond  van  den  beginne 
af,  met  koorts,  eenen  snellen,  harden  en  vollen  pols,  eene 
drooge  huid  , eene  wit-beslagene  tong  , eenen  vuilen  smaak  en 
walging  gepaard.  — Niet  zelden  gaat  dezelve  in  eenen  chro- 
nischen toestand  over  en  kan  langen  tijd  in  eenen  geringeren 
graad  blijven  bestaan.  — Uitwendige  invloeden,  snelle  verande- 
ringen in  den  dampkring,  eene  koude,  vochtige  lucht  enz. 
verergeren  altijd  de  ontsteking  , en  wel  voornamelijk  de  pijnen; 
zoo  ook  komen  over  het  algemeen  de  dagelijksche  exacerbatiën 

tegen  den  avond  of  in  den  nacht  op. 

§ 304. 

Be  oorzaak  der  rheumatische  oogontsteking  bestaat  in  eene 
verkouding  van  geheel  het  ligchaam  of  het  hoofd,  door  eenen 
togt  of  door  het  snelle  ontblooten  van  het  zweetende  hoofd  op 
eene  koele  plaats.  — In  het  voor-  en  najaar,  bij  vochtig,  nat- 
koud  weder  en  eenen  heerschenden  noordwesten  wind  komt 
dezelve  het  menigvuldigst  voor.  — Bikwijls  wordt  dezelve  door 
rheumatische  pijnen  in  andere  deelen , door  tandpijn  enz.,  of 
door  eene  hevige  verkoudheid  voorafgegaan ; terwijl  alsdan  de 
oogontsteking  dikwijls  plotseling  ontstaat , wanneer  genoemde 
ongesteldheden  verdwijnen.  — Meestentijds  wordt  slechts  één 
oog  aangetast,  en  wel  het  regter  menigvuldiger  dan  het  linker ; 
slechts  zelden  zijn  de  beide  oogen  aangedaan,  en  dan  altijd  het 
eene  in  eenen  hoogeren  graad  dan  het  andere.  — Bij  personen 
op  eenen  middelbaren  leeftijd  komt  de  rheumatische  oogont- 
steking het  menigvuldigst  voor,  zeldzamer  bij  meer  bejaarde 
personen  , en  nimmer  bij  kinderen. 
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§ 305. 

De  voorzegging  bij  de  rheumatische  oogontsteking  is  gunstig , 
wanneer  dezelve  zich  bij  een  overigens  gezond  voorwerp  nog 
niet  tot  eenen  hoogen  graad  ontwikkeld , den  regenboog  en 
het  hoornvlies  nog  niet  in  eene  hooge  mate  aangetast  heeft 
en  er  van  den  beginne  af  eene  doelmatige  behandeling  is  inge- 
slagen. — Bij  rheumatische  en  scrophuleuse  voorwerpen  gaat 
de  behandeling  altijd  met  meerdere  zwarigheden  gepaard.  — 
Wanneer  de  regenboog  en  het  hoornvlies  aanmerkelijk  zijn 
aangetast , dan  blijven  er  in  de  gunstigste  gevallen  verduiste- 
ringen van  het  hoornvlies,  en  niet  zelden  uitstortingen  in,  en 
plaats-  en  gedaanteveranderingen  van  de  pupil , over.  — Ontstaan 
er  veretteringen  in  het  hoornvlies , dan  kan  het  gezigtsvermo- 
gen , door  aanmerkelijke  parelvlekken , vergroeijing  van  den 
regenboog  en  sluiting  van  de  pupil,  zeer  worden  benadeeld 
of  zelfs  geheel  en  al  worden  belet.  — Bij  een  chronisch  ver- 
loop , en  wel  voornamelijk  bij  voorwerpen  met  eene  slechte 
constitutie , alsmede  bij  eene  aanhoudende  inwerking  van  na- 
deelige  invloeden  is  de  behandeling  altijd  moeijelijk  en  lang- 
durig. 

§ 306. 

De  behandeling  der  rheumatische  oogontsteking  regele  men 
naar  den  graad  van  de  hevigheid  derzelve  , naar  het  acute  of 
chronische  verloop  derzelve,  en  naar  het  gestel  des  lijders.  — 
Bij  eene  meer  hevige  ontsteking,  bij  krachtvolle  personen  en 
koortsbewegingen  doe  men  eene  aderlating ; in  minder  hevige 
gevallen,  of  wanneer  er  reeds  eene  aderlating  is  voorafgegaan, 
zette  men  een  behoorlijke  getal  bloedzuigers  aan  de  slapen  of 
achter  de  ooren.  Men  houde  den  lijder  in  eene  gelijkmatige 
temperatuur  , stelle  hem  op  eene  doelmatige  diëet  en  geve  hem 
eene  zachte , de  huiduitwaseming  bevorderende  thee  van  Flores 
tiliae  of  Flores  sambuci.  — Tevens  geve  men  Spiritus  Minderen  , 
Murias  ammoniae , Tartarus  emetieus  in  refracta  dosi , — of,  bij 
eene  beslagene  tong  en  neiging  tot  braken,  een  braakmiddel, 
welk  middel  sommigen  , even  als  bij  eenen  acuten  rheumatis- 
mus , alle  dagen  of  om  den  anderen  dag  hebben  aanbevolen 
aan  te  wenden  (jüngken).  Vooral  werkzaam  betoont  zich  het 
Vinum  seminum  colchici.  — Wanneer  de  exacerbatiën  tegen 
den  avond  sterk  en  de  pijnen  hevig  zijn  , dan  geve  men  Pulvis 
Doveri  of  Calomel  met  Opium.  — Men  zorge  steeds  voor  eenen 
behoorlijken  stoelgang  en  onderhoude  dezen  , indien  zulks  noo- 
dig  is,  met  klisteren  en  zachte  buikopenende  middelen. 

Wardrop  (Medico-chirurgical  Transactions.  Vol.  X.  p.  13.)  geloolt , dat  rijke- 
lijke bloedontlastingen  bij  de  rheumatische  oogontsteking  niet  goed  verdragen 
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worden  en  | dat  de  toevallen  door  dezelve  niet  bijzonder  verbeterd  worden. 
Onder  de  hierboven  opgegevene  omstandigheden  zijn  dezelve  echter  noodzakelijk 
en  oefenen  eene  gunstige  werking  uit.  Dezelve  moeten  echter,  even  als  bij 
audere  rheumatische  ongesteldheden,  steeds  met  voorzigtigheid . en  niet  al  te  over- 
vloedig worden  in  het  werk  gesteld.  — Zoo  ook  zoude  volgens  Wap.drop  het 
Calomel  tot  salivatie  toe  gegeven  , de  toevallen  eerder  verergerd  dan  verbeterd 
hebben  ; doch  mackenzie  wil  van  het  Calomel  , niet  lot  salivatie  , maar  slechts 
tot  eene  geringe  aandoening  van  het  tandvleesch  toe  gegeven  , nimmer  eenig 
nadeel  hebben  waargenomen. 

§ 307. 

Plaatselijk  wende  men  op  het  oog  niets  aan,  maar  beschutte 
hetzelve  alleen  voor  den  invloed  van  het  licht  en ‘Me  lucht, 
door  een  dun  compres  voor  hetzelve  te  hangen.  — Bij  het 
bestaan  van  pijnen  in  den  omtrek  van  het  oog,  zijn  inwrij- 
vingen  in  het  voorhoofd  en  de  slapen  met  Unguentum  neapoli- 
tanura  , met  versch  bereide  Linimentum  volatile  met  Opium  , 
of  met  een  smeersel  uit  Opiumpoeder  en  speeksel  bestaande , 
het  meest  doelmatig;  deze  inwrijvingen  late  men  des  morgens 
en  des  avonds  en  bij  het  ontstaan  van  paroxysmi  ook  des  nachts 
in  het  werk  stellen. 

Alle  andere  plaatselijke  middelen,  vooral  nalte  en  koude  middelen  zijn  naclee- 
lig  en  vermeerderen  de  ontsteking.  Ook  de  aromatische  kruidezakjes  , welke  zoo 
menigvuldig  zijn  aanbevolen , verergeren  alle  toevallen  , zoolang  namelijk  de 
ontsteking  nog  van  eenig  aanbelang  is. 

§ 308. 

Wanneer  de  toevallen  der  ontsteking  zijn  verminderd  , 
dan  werke  men  afleidend  naar  de  huid , en  wel  door  eene 
blaartrekkende  pleister  achter  de  ooren  , of  beter  eene  grootere 
in  den  nek  te  leggen  , welke  men  vervolgens  door  Unguentum 
sabinae  in  verettering  moet  houden,  welk  doel  men  nog  een- 
voudigerdoor  een  Emplastrum  vesicatorium  perpetuum  bereikt.  — 
Zoo  ook  zijn  prikkelende  voetbaden  en  mostaardpappen  aan  de 
kuiten  of  de  armen,  als  afleidende  middelen  , zeer  dienstig. 

§ 309. 

Plant  zich  de  ontsteking  tot  op  het  hoornvlies  en  den  regen- 
boog voort , dan  doe  men  , naar  gelang  der  omstandigheden  , 
nog  bloedontlastingen,  maar  make  vornamelijk  gebruik  van 
rijkelijke  inwrijvingen  met  Unguentum  neapolitanurn  in  den 
omtrek  van  het  oog,  van  krachtig  afleidende  middelen  in 
den  nek,  en  geve  inwendig  Calomel  of  Vinum  seminum  colchici 
in  rijkelijke  giften.  Indien  er  uitstortingen  in  de  zamengetrok 
kene  pupil  ontstaan  en  de  omstandigheden  het  verdere  gebruik 
van  Calomel  niet  meer  toelaten  , dan  zijn  vooral  de  Senega  met 
middenzouten  of  het  Extractum  belladonnae , als  ook  het  in- 
wrijven van  Extract,  belladonnae  of  hyoscyami  in  het  voorhoofd 
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en  het  leggen  van  een  Emplastrum  belladonnae  aan  de  slapen , 
aangewezen,  — Wordt  er  een  absees  in  het  hoornvlies  gevormd , 
dan  is  de  behandeling  dezelfde;  breekt  het  absees  open  en 
ontstaat  er  eene  zweer,  dan  moet  men  deze,  bij  eenen  torpiden 
toestand  , met  Opium  tin  et  uur  bestrijken  , en  aromatische  warmte 
door  middel  van  kruidezakjes  of  compressen , welke  met  kam- 
fer bestreken  zijn  , aanwenden. 

§ 310. 

Bij  een  chronisch  verloop  der  rheumatische  oogontsteking, 
vooral  bij  personen , welke  eene  slechte  constitutie  hebben  , 
kachektisch  zijn  en  aan  plethora  abdominalis  lijden  , moet  bo- 
venal de  leefwijze  behoorlijk  geregeld  en  voor  de  verwijdering 
van  uitwendige  nadeelige  invloeden  gezorgd  worden.  — Eene 
streng  ontstekingwerende  behandeling  is  hierbij  niet  aangewe- 
zen ; bij  meerdere  roodheid  van  het  oog  is  gewoonlijk  het 
herhaaldelijk  aanzetten  van  bloedzuigers  aan  de  slapen  of  ach- 
ter de  ooren  , of  het  zetten  van  bloedige  koppen  in  den  nek, 
of  bij  plethora  abdominalis  en  haemorrhoides  het  aanzetten  van 
bloedzuigers  ad  anum,  meer  gepast  en  toereikend.  Inwendig 
geve  men  middelen , welke  op  het  darmkanaal  en  de  huid 
werken,"  als  daar  zijn:  Aethiops  antimonialis  met  Guajac  en 
Rheum , Vinum  semin.  colchic.  met  Extractum  aconiti ; bij 
verstoppingen  in  den  onderbuik : oplossende  extracten  met 
middenzouten , en  tusschenbeiden  ontlastingsmiddelen.  Te  ge- 
lijker tijd  late  men  houtdrankeii  en  , indien  de  omstandigheden 
zulks  toelaten,  laauwwarme  baden,  voornamelijk  Sublimaat- 
baden  gebruiken.  — Baar  bij  werke  men  krachtig  afleidend 
naar  de  huid , door  middel  van  blaartrekkende  pleisters  of 
inwrijvingen  van  braak wijnsteenzaïf , of  wel  het  best  door  het 
zetten  van  eene  eüerdragt  in  den  nek.  — - In  den  omtrek  van 
het  oog  late  men  Unguentum  neapolitanum  of  Linimentum 
volatile  met  Opium  , Opium  poeder  met  speeksel  of  Jodinezalf 
met  Opium  inwrijven.  — Bij  kachektische  personen  moet  men 
met  het  in-  en  uitwendig  gebruik  van  kwikbereidingen  voor- 
zigtig  zijn , dewijl  daardoor  de  constitutie  dikwijls  zeer  snel 
aangetast  en  de  ziekte  verergerd  wordt.  Bij  zoodanige  chroni- 
sche rheumatische  oogontstekingen  , welke  zich  door  eene  zeer 
groote  lichtschuwheid  , door  ongemeen  hevige  pijnen , door 
eene  groote  opgewektheid  en  prikkelbaarheid  van  het  ligchaam 
kenmerken  , heeft  jüsgken  bovenal  het  Sublimaat  met  Extrac- 
tum quassiae  aanbevolen  (in  den  beginne  dagelijks  ’/io  grein 
en  vervolgens  in  langzaam  klimmende  giften).  Ik  heb  in  zoo- 
danige gevallen  bet  Vinum  seminum  colchici  met  Extractum 
cicutae  in  klimmende  giften  bijzonder  werkzaam  bevonden.  — 
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Nemen  de  uitwendige  verschijnselen  der  ontsteking  af,  sleept 
dezelve  zich  meer  als  eene  chronische  exsudative  ontsteking 
van  den  regenboog  (Iritis  chronica  exsudativa)  voort,  dan  zijn, 
behalve  de  krachtig  afleidende  middelen  naar  de  huid  , inwrij- 
vingen  van  Jodinezalf  in  den  omtrek  van  het  oog,  het  leggen 
van  eene  Beiladonnapleister  aan  de  slapen , en  inwendig  de 
Spongia  tosta  met  Digitalis,  de  Senega,  kleine  doses  Jodium 
en  Levertraan  het  meest  werkzaam.  — In  zeer  verouderde 
gevallen  kan  dikwijls  slechts  door  eene  doortastende , altere- 
rende behandeling  , zoo  als  door  het  gebruik  van  het  Decoctum 
ziTTMANNi , eene  gunstige  verandering  worden  te  weeg  gebragt.  — 
In  zoodanige  gevallen  heeft  mackenzie  de  Liquor  arsenicalis 
FOWLERi  (van  8 — 12  dropppels  drie  maal  des  daags)  als  bij- 
zonder werkzaam  aanbevolen.  — Bij  zeer  verzwakte,  kachek- 
tisehe  lijders  geve  men  bij  de  Antimonialia , Guajac  en  ontlas- 
tingsmiddelen , tevens  versterkende  middelen,  als  Kina  , Calamus 
aromaticus  met  Acida  mineral,  en  vlugtig  prikkelende  midde- 
len , terwijl  men  tevens  voor  eene  doelmatige , voedzame  dieet 
zorge. 

II. 

VAN  DE  CATARRHAAL-RHEUMATISCHE  OOGONTSTEKING. 


S 311. 

De  catarrhaal-rheumatische  oogontsteking,  Ophthalmia  ca- 
tarrhalis-rheumatica , kenmerkt  zich  door  de  gemengde  ver- 
schijnselen van  eene  ontsteking  van  het  bindvlies  en  van  den 
harden  oogrok.  Gewoonlijk  ontstaat  de  catarrhale  ontsteking 
van  het  bindvlies  van  den  oogbol  het  eerst , gepaard  met  een 
gevoel  van  ruwheid,  als  ware  er  zand  onder  de  oogleden  , en  met 
eene  vermeerderde  afscheiding  van  slijm  en  tranen , en  eerst 
eenige  dagen  daarna  plant  zich  de  ontsteking  tot  op  den  har- 
den oogrok  voort , hetwelk  men  alsdan  aan  het  ontstaan  van 
pijnen  in  den  omtrek  van  het  oog  , aan  de  fijne  opvulling  der 
bloedvaatjes  in  den  harden  oogrok,  aan  de  aanmerkelijke  licht- 
schuwheid en  aan  den  sterken  tranenvloed  kan  bemerken.  — 
Het  verdere  verloop  der  catarrhaal-rheumatische  oogontsteking 
komt  nu  in  zoo  verre  volkomen  met  dat  der  rheumatische 


187 


oogontsteking:  overeen  , behalve  dat  de  catarrhale  aandoening1 
van  het  bindvlies  zich  steeds  door  bijzondere  verschijnselen 
kenmerkt.  Be  slijmafscheiding  is  van  den  beginne  af  in  eene 
meerdere  mate  aanwezig,  de  oogleden  zijn  des  morgens  aan 
elkander  gekleefd , somwijlen  zelfs  rood  en  gezwollen.  Niet 
zelden  bereikt  de  ziekte  den  graad  van  cheraotische  opzwelling 
van  het  bindvlies  — en  bij  ongunstige,  uitwendige  of  van  het 
gestel  des  lijders  afhangende  omstandigheden  kan  dezelve  lig- 
telijk  in  eene  blennorrhee  overgaan.  — Spoedig  wordt  het 
hoornvlies  aangedaan  , de  bloedvaatjes  zetten  zich  op  hetzelve 
voort,  er  ontstaan  pustulae , welke,  indien  zij  doorbreken , 
oppervlakkige  of  dieper  doordringende  zweren  vormen,  — of 
er  ontstaan  ophoopingen  van  etter  in  het  hoornvlies,  Onyx, 
welke,  indien  de  etter  niet  geresorbeerd  wordt,  tot  eene  aan- 
merkelijke verzwering,  tot  het  bersten  der  cornea,  tot  uitzak- 
kingen van  den  regenboog , of  tot  ophoopingen  van  etter  in  de 
voorste  oogkamer  aanleiding  kunnen  geven.  — Gelijktijdig  met  het 
ontstaan  der  verettering  in  het  hoornvlies  komen  er  gewoonlijk 
ook  uitstortingen  in  de  pupil  voor;  zoo  ook  kan  er  tevens  eene 
ophooping  van  etter  in  de  voorste  oogkamer  door  eene  etteraf- 
scheiding  van  den  regenboog  ontstaan.  — Be  algemeene  ver- 
schijnselen zijn  aan  die  der  rheumatische  oogontsteking  gelijk; 
meestentijds  echter  zijn  ze  niet  zoo  hevig.  Somwijlen  bestaan 
er  te  gelijker  tijd  andere  catarrhale  toevallen. 

§ 312. 

Be  oorzaken  der  catarrhaal-rheumatische  oogontsteking  zijn 
atmospherische  in  vloeden  y-,  en  eene  snelle  afwisseling  van  tem- 
peratuur. Be  reden , waarom  de  catarrhale  oogontsteking  zich 
in  de  rheumatische  ontwikkelt , is  gelegen  öf  in  oorspronkelijk 
nadeelige  invloeden , of  in  omstandigheden  , welke  van  het 
gestel  des  lijders  afhangen  , of  eindelijk  in  eene  ondoelmatige 
leefwijze  of  in  veronachtzaming.  — Bat  ook  de  weersgesteld- 
heid eenen  zekeren  invloed  op  het  ontstaan  der  catarrhaal- 
rheumatische  oogontstekingen  heeft,  blijkt  daaruit,  dat  dezelve 
op  zekere  tijden  menigvuldige!’  voorkomen  , dan  op  andere. 

§ 313. 

Be  voorzegging  is  over  het  algemeen  gunstiger,  dan  bij  de 
rheumatische  oogontsteking , maar  hangt  ook  van  de  daarbij 
opgegevene  momenten  af.  — Be  behandeling  komt  volkomen 
met  die  der  rheumatische  oogontsteking  overeen  , alleen  moet 
men  , wanneer  de  ontsteking  geweken  en  er  slechts  nog  eene 
te  sterke  opvulling  der  bloedvaatjes  van  het  bindvlies  en  eene 
vermeerderde  slijmafscheiding  aanwezig  is , eerder  tot  het  ge- 
bruik van  plaatselijke  middelen  overgaan , in  welk  geval  als- 
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dai>  eene  zwakke  oplossing  van  Suïph.  zinci  met  Opiumtinctuur , 
voornamelijk  echter  eene  zalf  van  Praecipitaat,  het  best  ver- 
dragen wordt. 


III. 

VAK  DE  JICHTACHTIGE  OOGONTSTEKING. 


§ 314. 

Be  jichtachfige  oogontsteking  , Ophthalmia  arthritica , begint 
oorspronkelijk  als  eene  ontsteking  van  den  harden  oogrok , 
doch  kenmerkt  zich  voornamelijk , doordat  zij  zich  snel  over 
de  vaatvliezige  weefsels  uitbreidt,  en  of  bij  voorkeur  den  re- 
genboog, öf  het  vaatvlies  in  deszelfs  geheele  uitgestrektheid 
aantast.  — Er  ontstaat,  nu  eens  plotseling,  dan  weder  nadat 
er  een  kittelend  of  prikkelend  gevoel , even  alsof  er  een  haar 
over  het  oog  wordt  bewogen  — of  een  ijskoud  geutel  in  het 
oog  en  deszelfs  omtrek  — of  eene  catarrhale  ontsteking  der 
oogleden  — of  hoofdpijn  is  voorafgegaan , eene  lichte,  roos- 
kleurige roodheid  in  den  harden  oogrok  , de  bloedvaatjes  van 
denzelven  vormen  op  2 — 3 lijnen  afstands  van  den  rand  van 
het  hoornvlies  eenen  kring  van  digt  bijeen  gelegene  vaatjes , 
uit  welken  kring  de  bloedvaatjes  in  eene  evenwijdige  en  regte 
rigting  naar  het  hoornvlies  loopen , doch  zich  , vóór  dat  zij 
hetzelve  bereiken  , in  takjes  verdeelen  en  anastomoseren  , zon- 
dat men  tusschen  den  roodgekïeurden  harden  oogrok  en  het 
hoornvlies  eenen  blaauvvachtigen  ring  kan  onderscheiden.  liet 
bindvlies  wordt  later  of  te  gelijker  tijd  aangetast , deszelfs 
bloedvaatjes  zetten  zich  aanmerkelijk  uit , zijn  donkerder  van 
kleur  en  liggen  als  knobbelige  strengen  op  de  oppervlakte  van 
den  oogbol.  Baarbij  bestaan  er  . terstond  van  den  beginne  af 
eene  aanmerkelijke  lichtschuwheid  en  een  sterke  tranenvloed , 
alsmede  ongemeen  hevige,  scheurende,  borende  pijnen  in  het 
oog  en  den  oogkuil , welke  zich  over  het  voorhoofd , de  wang- 
beenderen en  dikwijls  over  het  geheele  hoofd  uitbreiden.  Beze 
pijnen  zijn  tegen  den  avond  het  hevigst  en  keeren  gedurende 
den  nacht  in  hevige  paroxysmi  weder  ; des  morgens  remitteren 
dezelve , somwijlen  maken  dezelve  werkelijke  intermissiën ; 
elke  afwisseling  van  temperatuur  , hoe  gering  dezelve  ook  zijn 
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moge,  alsmede  elke  aanraking  van  het  oog  of  deszelfs  omtrek» 
roept  dezelve  te  voorschijn  of  vermeerdert  dezelve.  — Be  ran- 
den der  oogleden  zijn  lichtrood  gekleurd  en  oedemateus  ge- 
zwollen , de  aderen  der  oogleden  liggen  als  dikke  strengen 
onder  de  huid  — en  bij  de  bewegingen  der  oogleden  komt  er 
een  eigenaardig  wit  slijm  te  voorschijn,  hetwelk  zich,  even 
als  eiwit,  dat  tot  een  fijn  schuim  geslagen  is,  aan  de  inwen- 
dige tarsaalranden  en  in  de  ooghoeken  in  eene  matige  hoeveel- 
heid ophoopt , en  noch  wegvloeit , noch  tot  korsten  opdroogt.  — 
Be  ontsteking  plant  zich  spoedig  tot  op  de  vaatvliezige  weefsels 
voort,  en  al  naar  mate  de  regenboog,  of  wel  het  vaatvlies 
in  deszelfs  geheele  uitgestrektheid  door  dezelve  wordt  aange- 
daan, ontstaan  er  in  het  verdere  verloop  verschillende  ver- 
schijnselen. 

§ 315. 

Bij  het  ontstaan  der  ontsteking  van  den  regenboog  verergeren 
alle  verschijnselen  aanmerkelijk  , de  roodheid  en  zwelling  der 
oogleden  nemen  toe  en  breiden  zich  tot  aan  den  rand  van  den 
oogkuil  uit,  dikwijls  bereikt  de  zwelling  der  oogleden  eenen 
zoo  aanmerkeiijken  graad  , dat  de  lijder  het  oog  niet  meer  kan 
openen,  Be  roodheid  van  het  bindvlies  wordt  meer  aanmerke- 
lijk , donkerder  van  kleur  en  meer  gelijkmatig  verspreid ; dik- 
wijls verheft  zich  het  bindvlies  wrongvormig  om  den  rand  van 
het  hoornvlies,  hetwelk  zelf  deszelfs  glans  verliest  en  dof  en 
troebel  wordt.  Be  scherpe  tranenvloed  wordt  sterker  en  de 
aanmerkelijke  lichtschuwheid  gaat  met  het  zien  van  vonken 
en  vlammen  gepaard.  Be  pupil  wordt  vernaauwd  , voorname- 
lijk bij  eiken  aanval  der  pijnen  , welke  nu  menigvuldige!*  en 
in  eenen  meer  hevigen  graad  voorkomen  , dezelve  wordt  traag 
in  hare  bewegingen  of  onbewegelijk,  en  wordt  in  verschillende 
rigtingen  van  gedaante  veranderd,  maar  blijft  hare  centrale 
plaats  behouden;  de  regenboog  wordt  wankleurig,  vuil,  men 
ziet  duidelijk  eene  wrongvormige  opzwelling  van  denzelven 
en  eene  adderspattige  uitzetting  van  de  bloedvaatjes  , welke  in 
denzelven  gelegen  zijn.  Het  gezigisvermogen  , hetwelk  bij  het 
onstaan  der  ontsteking  van  den  regenboog  belemmerd  wordt, 
neemt  onder  de  toenemende  vernaauwing  der  pupil  af  en  gaat 
vervolgens  geheel  en  al  verloren.  — In  dezen  graad  der  ont- 
steking wordt  altijd  het  beursje  van  de  lens  mede  aangedaan , 
en  de  gewone  uitgang  hiervan  is  of  eene  volkomene  sluiting 
van  de  pupil,  waardoor  het  gezigtsvermogen  verloren  gaat,  — 
öf  eene  verduistering  van  de  lens  en  het  lensbeursje , in  welk 
geval  de  graauwe  staar  eene  vuile  kleur  heeft , de  pupil  eene 
hoekige  gedaante  aanneemt,  gedeeltelijk  of  geheel  en  al  met 
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het  lensbeurje  vergroeit,  het  druifvlies  (Uvea)  dikwijls  over  den 
rand  van  depupil  vooruitsteekt , en  de  voortzetting  der  aderspattig 
uitgezette  bloedvaatjes  van  den  regenboog  op  de  voorste  opper- 
vlakte van  bet  lensbeursje  duidelijk  te  zien  is.  De  regenboog 
heeft  eene  vuile,  gevlekte  kleur.  — Ook  ontstaat  er  somwijlen 
een  absces  in  het  hoornvlies , gewoonlijk  aan  den  rand  van 
hetzelve , hetwelk  naar  buiten  openbreekt  en  eene  vuile , met 
getakkelde  en  omgekrulde  randen  voorziene  zweer  vormt , — 
terwijl  de  bloedvaatjes  van  het  bindvlies  zich  tot  over  het 
hoornvlies  voortzetten  en  eene  met  pannus  overeenkomende 
verduistering  van  hetzelve  te  weeg  brengen. 

§ 316. 

Wanneer  het  vaatvlies  in  deszelfs  geheele  uitgestrektheid 
wordt  aangetast,  dan  ontstaat  er,  onder  het  toenemen  der 
hierboven  opgegevene  toevallen , voornamelijk  onder  ongemeen 
hevige,  scheurende  pijnen,  even  alsof  de  oogbol  in  deszelfs 
midden  wordt  gespleten , en  onder  eene  sterkere  ontwikkeling 
van  den  kring  van  bloedvaatjes , welke  van  buiten  met  dc  plaat- 
sing van  het  corpus  ciliare  volkomen  overeenkomt,  — eene 
kleursverandering  van  den  regenboog  en  eene  verwijding  van 
de  pupil.  — De  regenboog  wordt  wankleurig,  vuil,  later  ge- 
vlekt , en  op  enkele  plaatsen  verdund  door  gebrek  aan  pigment 
op  deszelfs  achterste  oppervlakte.  De  pupil  wordt  verwijd, 
meestal  in  haren  transversalen  , somwijlen  ook  in  haren  verti- 
calen diameter,  en  wel  dikwijls  in  eenen  zoo  hoogen  graad, 
dat  de  regenboog  slechts  een  klein  randje  vormt,  terwijl  er 
in  den  grond  van  het  oog  eene  in  den  beginne  concave,  vuil- 
grijze of  blaauvvachtige , later  groenachtige  verduistering  te 
voorschijn  komt,  en  de  regenboog  zoo  zeer  naar  het  hoorn- 
vlies wordt  gedrongen , dat  dezelve  eene  convexe  welving 
naar  voren  vormt.  — Laler  wordt  ook  de  lens  verduisterd , 
dezelve  verkrijgt  eene  vuil-groene  kleur,  schijnt  grooter  te 
worden  en  steekt  tot  in  de  verwijde  pupil  vooruit , zoodat  de 
regenboog  op  de  verduisterde  lens  komt  te  liggen.  — Onder 
deze  omstandigheden  gaat  het  gezigtsvermogen  geheel  en  al 
verloren , doch  de  aanmerkelijke  lichtschuwheid  en  het  zien 
van  vonken  en  vlammen  blijven  voortduren.  — Met  het  toene- 
men der  aderspaltige  uitzetting  van  de  bloedvaatjes  op  de  opper- 
vlakte van  den  oogbol,  verkrijgt  de  harde  oogrok  eene  vuile, 
blaauwachtige  kleur , op  enkele  plaatsen , voornamelijk  in  den 
omtrek  van  het  corpus  ciliare , ontstaan  blaauwachtige  verhe- 
venheden , staphylomata  scleroiicae  (druifgezwellen  van  den 
harden  oogrok),  en  nadat  de  oogbol  in  deszelfs  geheelen  om- 
vang , voornamelijk  in  deszelfs  achterste  helft , grooter  is  ge- 
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worden,  ontstaat  er  eene  uittering  van  denzelven , terwijl 
dezelve  in  alle  deszelfs  natuurlijke  afmetingen  kleiner  wordt 
en  zich  in  den  oogkuil  terug  trekt.  — Somwijlen  ook  wordt 
de  lens  zoo  sterk  tegen  het  hoornvlies  aangedrongen , dat  het- 
zelve ontstoken  wordt,  in  verzwering  overgaat,  en  de  lens 
zelve  wordt  uitgedreven, 

De  verschijnselen  , welke  gedurende  het  verloop  der  arthritische  oogontsteking 
in  de  diepte  van  het  oog  voorkomen,  en  welke  gewoonlijk.  als  glaucoma  (groe- 
ne staar)  beschreven  en  later  algemeen  en  door  JÜNGKEN  nu  nog  ten  onregte 
voor  de  gevolgen  van  eene  verduistering  van  het  glasachtig  ligchaam  (corpus 
vitreum)  gebonden  werden  , — worden  te  weeg  gebragt  door  de  veranderingen  , 
welke  het  vaatvües  en  deszelfs  pigment  door  de  ontsteking  ondergaan  , waardoor 
het  netvlies  zigtbaar  wordt  en  het  achter  hetzelve  gelegene  vaatvlies , als  een 
veranderd  verfoeliesel  doorschijnt.  — De  afscheiding  van  het  pigment  vermindert 
of  houdt  geheel  en  al  op,  het  vaatvlies  verliest  deszelfs  kleur,  verweekt, 
wordt  dunner,  als  ware  het  gemacereerd  , en  vergroeit  op  enkele  plaatsen  met 
het  netvlies  en  den  harden  oogrok  ; terwijl  dc  harde  oogrok  door  den  druk  der 
vloeistoffen  op  de  minder  wederstand  biedende  plaatsen  tot  blaauwaehtige  , sta- 
phyiomateuse  verhevenheden  wordt  uitgezet  , welke  men  ten  onregte  voor  het 
gevolg  van  eene  aderspattige  uitzetting  van  de  bloedvaatjes  van  het  vaatvlies 
heeft  gehouden  , die  , wanneer  dezelve  werkelijk  aanwezig  is  , nimmer  in  eenen 
zoo  hoogen  graad  bestaat  , dat  er  door  dezelve  zoodanige  staphylomateuse  verhe- 
venheden kunnen  worden  te  weeg  gebragt.  — Dat  ook  het  glasachtig  ligchaam 
bij  zoodanige  aanmerkelijke  veranderingen  in  deszelfs  menging  en  geaardheid 
veranderd  kan  , ja  moet  worden  , is  ligtelijk  te  begrijpen  , doch  deze  veranderin- 
gen moet  men  niet  als  de  oorzaak  , maar  slechts  als  het  gevolg  van  den  staphylo- 
matpusen  toestand  beschouwen  , zoo  als  wij  dit  hij  de  beschouwing  van  het 
druifgezwel  van  den  harden  oogrok  en  de  groene  staar  nader  zullen  uiteenzetten. 

§ 317. 

De  jichtachtige  oogontsteking  ontstaat  het  meest  bijpersonen, 
welke  aan  eene  onregelmatige  , geenen  bepaalden  gang  houden- 
de jicht  lijden,  hij  welke  door  verscheidene  aanvallen  der  jicht 
het  organisme  is  ten  onder  gebragt , en  tevens  stoornis  in  de 
spijsvertering  en  traagheid  van  en  gebrek  aan  excretiën  aanwezig 
is.  Somwijlen  is  er  nog  geen  aanval  van  jicht  voorafgegaan  , 
en  de  oogontsteking  komt  als  het  eerste  verschjnsel  der  jicht 
te  voorschjn,  nadat  er  reeds  lang  eene  predispositie  tot  dezelve 
in  het  ligchaam  bestaan  heeft.  Somwijlen  zijn  er  verscheidene 
jichtachtige  aandoeningen  voorafgegaan  , welke  bj  het  te  voor- 
schjn komen  der  oogontsteking  spoedig  verminderen  of  ver- 
dwjnen.  — Het  menigvuldigst  ontstaat  deze  oogontsteking  bj 
meer  bejaarde  personen,  bij  vrouwen  in  het  tjdperk  van  het 
wegbljven  der  maandstonden,  bj  mannen,  welke  aan  plethora 
abdominalis  en  anomale  haemorrhoïden  Ijden  , en  bj  welke 
verschillende  soorten  van  huiduitslagen  bestonden,  welke  van 
zelf  of  na  eene  ondoelmatige  behandeling  eensklaps  verdwenen 
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zijn.  Men  neemt  echter  de  jichtachtige  oogontsteking  ook  waar  f 
zonder  dat  eenige  verschijnselen  van  jicht,  gestoorde  menstrua- 
tie of  haemorrhoïden  zijn  voorafgegaan.  — I)e  jichtachtige 
oogontsteking  ontstaat  dikwijls  zonder  eenige  uitwendige  aan- 
leidinggevende oorzaak  , maar  alleen  door  de  ziekelijke  gesteld- 
heid des  lijders,  somwijlen  eensklaps  des  nachts  in  het  bed, 
zonder  dat  er  eenige  bekende  oorzaak  is  voorafgegaan.  De 
gewone  gelegenheiclgevep.de  oorzaak  is  gelegen  in  het  vatten 
van  koude,  alsmede  in  de  onderdrukking  van  eene  uitwendige 
jichtachtige  aandoening,  van  haemorrhoïden,  van  de  menstrua- 
tie enz,  , in  eene  ondoelmatige  leefwijze  van  den  lijder  of 
in  eene  slechte  behandeling.  — Bij  dispositie  tot  jicht  kan 
zich  ook  door  uitwendige  nadeelige  invloeden,  b.  v.  na  staar- 
operatiën  , — of  uit  eene  catarrhale  of  catarraal -rheumatische 
oogontsteking  , eene  jichtachtige  oogontsteking  ontwikkelen.  — 
Naar  gelang  dezer  verschillende  oorzakelijke  momenten  is  het 
verloop  der  jichtachtige  oogontsteking  over  het  algemeen  of 
acuut  öf  chronisch;  somwijlen  zoo  acuut,  dat  in  weinige  dagen 
het  gezigts vermogen  , door  de  in  het  oog  te  weeg  gebragte 
veranderingen,  onherstelbaar  verloren  is;  somwijlen  is  liet  ver- 
loop langzaam  , en  dit  wel  voornamelijk  bij  slappe  , lymphati- 
sche , met  plethora  of  stasis  abdominalis  beliebte  personen.  — 
Meestentijds  komt  de  jichtachtige  oogontsteking  slechts  in  het 
eene  oog  te  voorschijn  , en  eerst  dón  in  bet  andere,  wanneer 
zij  in  bet  eerst  aangedane  reeds  eenen  aanmerkelijken  graad 
bereikt  of  zelfs  reeds  blindheid  te  weeg  gebragt  heeft. 

Of  de  jichtachtige  oogontsteking  in  haar  verloop  meer  den  regenboog  dan  wel 
het  vaatvlies  aantast  , hangt  van  omstandigheden  van  de  constitutie  des  lijders , 
welke  niet  te  bepalen  zijn  , en  wel  ligt  ook  van  de  oorzakelijke  momenten  af. 
Het  eerste  echter  is , zoo  als  beer  reeds  heeft  aangetoond  , meest  het  geval  bij 
dorre  personen  met  sterke  vezels  , liet  tweede  bij  slappe  , lymphatische  personen  , 
bij  plethora  en  stasis  abdominalis  , hij  anomale  haemorrhoïden  , bij  ongeregeld- 
heden in  de  menstruatie  , en  bij  onderdrukking  van  huiduitslagen.  Alhoewel 
de  jicht  met  deze  stoornissen  in  den  onderbuik  dikwijls  in  verband  staat  , zoo 
komen  deze  toch  ook  zonder  dezelve  voor,  en  wanneer  zij  ontstekingen  van  het 
vaatvlies  te  weeg  brengen  , dan  hebben  deze  wel  is  waar  eenige  overeenkomst 
met  de  jichtachtige  oogontstekingen  , doch  zijn  toch  ten  opzigte  van  haar  primi- 
tief ontstaan  van  deze  onderscheiden  , zoo  als  wij  dit  bij  de  ontsteking  van  het 
vaatvlies  nader  zullen  opgeven.  — De  verdeeling  van  jüngken  , namelijk  in  eene 
uitwendige  jichtachtige  oogontsteking  (Ophthalmia  arthritica  externa)  , wanneer 
zij  den  regenboog  aantast  — en  in  eene  inwendige  jichtachtige  oogontsteking 
(Ophthalmia  arthritica  interna)  , wanneer  zij  zich  bovendien  tot  op  het  glasachtig 
ligchaam  en  het  lensbeursje  voortplant  , is  even  zoo  onjuist  in  de  uitdrukking  , 
als  ongegrond  ten  o.pzigte  van  het  aangedane  weefsel. 

§ 318. 

De  voorzegging  der  jichtachtige  oogontsteking  is  verschillend, 
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al  naar  mate’  dezelve  uit  eene  catarrhale  of  catarrhaal-rheuma- 
tische — of  wel,  als  eene  echt  jichtachtige oogontsteking  ontstaan 
is.  In  het  laatste  geval  is  de  voorzegging  altijd  ongunstiger,  — 
en  wanneer  de  oogontsteking  reeds  eenen  hoogen  graad  bereikt 
heeft,  dan  is  het  gezigtsvermogen  onherstelbaar  verloren  , of 
wordt  ten  minsten  aanmerkelijk  benadeeld.  — Bij  dorre , met 
sterke  vezels  voorziene  personen , is  de  voorzegging  over  het 
algemeen  gunstiger,  dan  bij  lymphatische,  torpide,  zwakke  en 
kachectische  personen.  Is  de  oogontsteking  eenmaal  geweken  , 
dan  is  het  nog  niet  altijd  geholpen  ; indien  niet  de  lijder  alle 
nadeelige  invloeden,  welke  zijne  leefwijze  en  uitwendige  om- 
standigheden medebrengen  , zorgvuldig  vermijdt , dan  ontstaan 
er  ligtelijk  recidiven , welke  het  oog  altijd  met  meer  gevaar  be- 
dreigen, dan  de  vroegere  oogontsteking.  — - Indien  reeds  het 
eene  oog  door  deze  oogontsteking  blind  is  geworden , dan  is 
de  voorzegging  voor  het  pas  aangedane  oog  des  te  erger.  — 
Wanneer  de  regenboog  door  de  jichtachtige  oogontsteking 
wordt  aangetast , dan  is  bij  gunstige , van  het  gestel  des  lijders 
afhangende  omstandigheden , of  door  eene  van  den  beginne 
af  doelmatig  gewijzigde  behandeling , de  verdeeling  der  ont- 
steking mogelijk , en  alsdan  kan  het  gezigtsvermogen , alhoewel 
eenigzins  verzwakt  door  geringe  uitzweetingen  in  de  van  plaats 
veranderde  pupil  , nog  worden  behouden.  — Heeft  de  ontste- 
king van  den  regenboog  eenen  hoogen  graad  bereikt , dan  is 
de  uitgang  derzelve  gewoonlijk  volkomene  sluiting  van  de 
pupil,  of,  bij  eene  te  gelijker  tijd  aanwezig  zijnde  verzwering 
van  het  hoornvlies,  vregroeijing  van  den  regenboog  met  het 
hoornvlies,  of  Pannus,  hetwelk  gewoonlijk  nog  gepaard  gaat 
met  druifgezwellen  van  den  barden  oogrok  in  den  omvang 
van  bet  corpus  ciliare.  — Bij  eene  jichtachtige  ontsteking  van 
het  vaatvlies , is  de  voorzegging  altijd  ongunstiger,  en  wanneer 
de  ontsteking  eenen  hoogeren  graad  bereikt  heeft,  dan  heeft 
men  eene  ongeneeslijke  blindheid,  door  de  hierboven  vermelde 
structuurveranderingen  in  bet  inwendige  des  oogs  te  weeg 
gebragt,  alsmede  staphylomateuse  ontaaardingen  van  den  har- 
den oogrok  en  zelfs  atrophie  van  den  oogbol  te  vreezeu. 

§ 319. 

De  jichtachtige  oogontsteking  behandele  men  ontstekingwe- 
rend,  overeenkomstig  den  graad  der  ontsteking;  terwijl  men 
daarbij  tevens  op  de  inwendige  grondoorzaak , namelijk  de 
jicht  en  de  stoornissen  in  den  onderbuik  , acht  geve.  — In  de 
eerste  plaats  doe  men  bloedontlastingen,  naar  gelang  van  den 
graad  der  ontsteking  en  de  constitutie  des  lijders.  Is  de  pols 
vol  en  hard , de  huid  beet , de  lijder  krachtig  en  de  ontste- 
I.  • 13 
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king  snel  tot  eenen  hoogen  graad  geklommen,  dan  doe  men 
eene  rijkelijke  aderlating,  welke  men  herhalen  moet,  wanneer 
de  toevallen  niet  verminderen.  Na  de  aderlating  — of  wan- 
neer de  ontsteking  minder  hevig  en  de  lijder  bejaard  en  zwak 
is,  zette  men  een  behoorlijk  aantal  bloedzuigers  aan  de  slapen 
of  achter  de  ooren.  — Inwendig  geve  men  zacht  werkende 
zweetdrijvende  middelen,  Infus,  flor.  sambuci  met  Spir.  Minde- 
ren of  Vinura  stibiatum , maar  voornamelijk  Vinum  seminum 
colchici.  — De  lijder  blijve  bij  eene  gelijkmatige  temperatuur 
in  het  bed  en  drinke  eene  , de  huiduitwaseming  zacht  bevor- 
derende thee.  Op  het  oog  zelf  wende  men  drooge  warmte 
aan , door  middel  van  compressen  , welke  men  voor  hetzelve 
hangt.  Alle  andere  plaatselijke  middelen  , en  vooral  de  voch- 
tige en  koude,  zijn  hoogst  nadeelig.  — De  hij  paroxysmi 
wederkeerende  pijnen  in  den  omtrek  van  het  oog,  verdienen 
eene  bijzondere  opmerkzaamheid , daar  bij  eiken  aanval  het 
gevaar  voor  het  oog  aanmerkelijk  toeneemt  en  zich  gedurende 
dezelve  de  uitzweetingen  in  de  pupil  en  de  veranderingen  in 
het  vaatvlies  meer  ontwikkelen.  Het  meest  doelmatig  werken 
hierbij  Opiumpoeder  met  speeksel  , Linimentuni  volatile , en 
Unguentum  neapolitanum  met  Opium  of  Extract,  belladonnae , 
vóór  of  gedurende  den  aanval  in  het  voorhoofd  of  de  slapen 
ingewreven.  — Bij  plethora  abdominalis  en  bij  onderdrukking 
der  haemorrhoïden  of  menstruatie,  kan  men,  naar  gelang  der 
omstandigheden  , eene  aderlating  aan  den  voet  doen  , of  bloed- 
zuigers ad  anum  en  aan  de  geslachtsdeelen,  of  bloedige  koppen 
aan  de  binnenzijde  der  dijen  en  in  de  lendenstreek  zetten.  — 
De  afleidende  middelen  moeten  in  den  beginne  alleen  op  eenen 
afstand  van  het  oog  worden  aangewend 3 zoo  make  men  ge- 
bruik van  voetbaden  , waarbij  men  eene  rijkelijke  hoeveelheid 
poeder  van  mostaardzaad  voegt,  en  legge  mostaardpappen  aan 
de  kuiten.  Indien  er  vroeger  pijnen  of  jichtachtige  aandoe- 
ningen in  uitwendige  deelen  aanwezig  waren  , welke  met  het 
ontstaan  der  oogontsteking  verminderd  of  verdwenen  zijn,  dan 
bedekke  men  deze  deelen  met  warme  flanel,  schapenwol, 
gewaste  taf  of  mostaardpappen.  — Wordt  door  het  gebruik 
van  het  Yinum  seminum  colchici  de  stoelgang  niet  genoegzaam 
bevorderd , dan  onderhoude  men  denzelven  met  klisteren  of 
zachte  ontlastingsmiddelen. 

§ 320. 

Wanneer  de  ontsteking  door  deze  behandeling  gematigd  of 
tot  wijken  gebragt  wordt  — of  het  karakter  der  ontsteking  van 
den  beginne  af  chronisch  is , dan  kunnen  behalve  het  Yinum 
seminum  colchici,  ook  de  Guajac,  het  Extractum  aconiti,  de 


Antimoniaïia , de  zwavelbereidingen  in  verbinding  met  oplos- 
sende en  zachte  buikopenende  middelen , en  de  houtdrankcn 
worden  aangewend.  Yooraï  echter  zijn  alsdan  krachtig  afleidende 
middelen  aangewezen  , en  w el , door  het  onderhouden  van 
fontenellen  in  den  nek  , achter  de  ooren  en  op  den  arm  , door 
inwrijvingen  van  braak  wij  nsteenzalf  in  den  nek  en  achter  de 
ooren  , of  door  eene  etterdragt  in  den  nek.  — ~ ïn  dit  tijdperk 
raake  men  , bij  torpide  voorwerpen  , ook  gebruik  van  aroma- 
tische krnidezakjes , welke  men  op  het  oog  legt , of  bestrijke 
de  compressen  met  kamfer*  mögt  er  echter  gedurende  derzelver 
aanwending  eene  vermeerderde  afscheiding  van  tranen  of  eene 
onaangename  warmte  in  het  oog  ontstaan  , dan  moeten  dezelve 
worden  weggelaten.  — In  hardnekkige  , chronische  gevallen  heeft 
men  ook  het  Sublimaat  in  klimmende  giften  als  zeer  werkzaam 
aanbevolen. 

5 321. 

In  bet  tijdperk  der  herstelling  moet  de  lijder  zoo  zorgvuldig 
mogelijk  al  die  nadeelige  invloeden  vermijden  , welke  tot  eenen 
terugkeer  der  ontsteking  kunnen  aanleiding  geven  • de  aflei- 
dende middelen  moeten  langen  tijd  onderhouden  worden  ■ men 
trachte  door  eene  behoorlijke  regeling  der  leefwijze  , door  eene, 
voor  het  karakter  der  aan  de  constitutie  eigene  ongesteldheid 
doelmatige  behandeling , en  door  het  gebruik  van  minerale 
baden  of  oplossende  minerale  waters  de  constitutie  te  verbeteren. 

§ 322. 

Wanneer  het  gezigtsvermogen  door  uitzweeting  van  lympha  in 
de  pupil  belemmerd  is , dan  moet  men  beproeven  in  hoe  verre 
dit  exsndaat  door  eenen  behoorlijk  gewijzigden  leefregel  en 
bet  in-  en  uitwendig  gebruik  van  kwik  kan  worden  vermin- 
derd. De  sluiting  der  pupil  door  een  digt  net  van  strembare 
lympha,  de  verduistering  van  de  lens,  de  staphylomateuse 
ontaarding  van  den  harden  oogrok  en  de  glaucomateuse  toe- 
stand ten  gevolge  der  jichtachtige  oogontsteking  zijn  onge- 
neeslijk. 
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VI. 

VAN  BE  ONTSTEKING  DER  VAATVLIEZIGE  WEEFSELS 

VAN  HET  OOG. 


§ 323. 

Aan  de  ontsteking  van  den  harden  oogrok  sluit  zich  als  het 
ware  de  ontsteking  van  de  vaatvliezige  weefsels , daar , door 
het  naauw  verhand,  waarin  beiden  met  elkander  staan,  elke 
ontsteking  van  den  harden  oogrok  , indien  zij  slechts  van  eenig 
aanbelang  is , zich  op  de  vaatvliezige  weefsels  voortzet , en 
juist  door  deze  uitbreiding  der  ontsteking,  tot  slechte  uitgangen 
derzelve  aanleiding  geeft ; terwijl  omgekeerd  elke  ontsteking- 
achtige aandoening  van  de  vaatvliezige  weefsels  zich  tevens  aan 
den  harden  oogrok  mededeelt.  Als  ontstekingen  van  de  vaat- 
vliezige weefsels  kunnen  wij  de  volgende  onderscheiden  : 1)  de 
ontsteking  van  den  regenboog  ( iris ) ; 2)  de  ontsteking  van  het 
vaatvlies  ( chorioidea ) en  3)  de  ontsteking  van  het  straalswijze 
ligchaam  ( corpus  ciliare).  — - Uit  het  naauw  verband  dezer  vaat- 
vliezige weefsels  onderling,  volgt  het  echter  als  het  ware  van 
zelf,  dat  elke  ontsteking,  welke  oorspronkelijk  in  een  dezer 
deelen  ontstaat , zich  bij  eenen  zekeren  graad  van  hevigheid , 
in  eene  meerdere  of  mindere  mate , ook  over  de  andere  deelen 
uitbreidt , hetwelk  blijkt  uit  de  toevallen  in  het  verdere  verloop 
der  ontsteking  , en  wel  voornamelijk  uit  de  veranderingen  en 
uitgangen , welke  zij  te  weeg  brengt.  Dit  is  vooral  van  toe- 
passing op  de  ontsteking  van  het  corpus  ciliare,  weshalve  ook 
deze  niet  goed  als  een  afzonderlijke  vorm  van  ontsteking  kan 
worden  beschreven. 
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§ 324. 

Be  ontsteking  van  den  regenboog  , Inflammatio  iridis , Iritis , 
heeft  öf  oorspronkelijk  hare  zitplaats  in  den  regenboog:  — öf 
de  ontsteking  van  een  ander  weefsel  zet  zich  tot  op  den  regen* 
boog  voort,  zoo  als  b.  v.  bij  de  jichtachtige  of  rheumatische 
ontsteking  van  den  harden  oogrok , waarover  wij  reeds  gehan- 
deld  hebben.  — Als  oorspronkelijke  ontstekingen  van  den  regen- 
boog nemen  wij  de  idiopatische , de  syphilitische  en  de  exsudative 
iritis  aan.  — Al  naar  mate  de  ontsteking  den  geheelen  regen- 
boog of  slechts  een  gedeelte  van  denzelven , den  gezonden  of 
reeds  vroeger  ziekelijk  veranderden  regenboog,  of  eindelijk 
geheel  deszelfs  weefsel  of  meer  de  uitwendige  of  achterste 
oppervlakte  van  denzelven  aantast , onderscheidt  men  eene  Iritis 
universalis , partialis  , simplex  , complicata , paremchymatosa  , 
serosa  anterior  en  serosa  posterior.  Haar  verloop  is  èf  acuut 
èf  chronisch  , iritis  acuta  vel  chronica. 

A. 

V an  de  idiopathische  ontsteking  van  den  regenboog. 

§ 325. 

Bij  de  idiopathische  ontsteking  van  den  regenboog , Iritis  idiopa- 
thica , gevoelt  de  lijder  eene  doffe , drukkende  pijn  binnen  in 
het  oog  , bij  het  onderzoek  ziet  men  de  pupil  vernaauwd  , in  den 
beginne  sneller  in  hare  bewegingen , later  bij  eene  meerdere 
vernaauwing  traag  en  onbewegelijk , waarbij  zij  echter  hare 
centrale  plaatsing  en  cirkelronde  gedaante  behoudt.  De  licht- 
schuwheid en  tranenvloed  zijn  zeer  aanmerkelijk ; de  pijnen 
breiden  zich  van  het  oog  tot  over  het  voorhoofd , de  slapen , 
de  wangen , en  somwijlen  tot  over  de  geheele  helft  van  het 
hoofd  uit , en  exacerberen  tegen  den  avond  of  in  den  nacht.  — 
Om  den  rand  van  het  hoornvlies  komt  een  fijn  vaatnet  te 
voorschijn , hetwelk  eenen  lichtrooden  zoom  vormt , en  naar 
het  achterste  halfrond  van  den  oogbol  allengskens  vermindert.  — 
De  kleur  van  den  regenboog  wordt  veranderd , eerst  in  zijnen 
kleinen , later  in  zijnen  grooten  kring , zoodat  eene  lichte  iris 
groen  en  eene  donkere  roodachtig  van  kleur  wordt.  — De  pupil 
verliest  hare  natuurlijke  zwartheid , het  gezigtsvermogen  wordt 
belemmerd , waarvan  de  oorzaak  deels  in  de  veranderde  ge- 
aardheid van  den  humor  aqueus , deels  in  de  voortzetting  der 
ontsteking  op  het  beursje  van  de  lens  kan  gelegen  zijn.  — 
Bij  het  toenemen  der  ontsteking  zwelt  de  regenboog , door  de 
ophooping  van  het  bloed  in  deszelfs  bloedvaatjes , op  , dezelve 
wordt  wrongvormig  tegen  het  hoornvlies  aangedrongen , en  de 
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pijnen  in  het  oog  en  deszelfs  omtrek  worden  aanmerkelijk  ver- 
meerderd. — Wanneer  de  ontsteking  zich  door  middel  der 
tunica  humoris  aquei  tot  op  het  hoornvlies  voortplant , dan 
wordt  dit  vlies  gelijkmatig  troebel  , zoodat  men  den  regenboog 
en  de  pupil  niet  meer  naauwkeurig  kan  onderscheiden.  — 
Wordt  het  corpus  ciliare  aangptast , dat  ontstaat  er  een  blaauwe 
kring  om  het  hoornvlies , welke  met  de  plaatsing  van  genoemd 
corpus  overeenstemt.  — - Bereikt  de  ontsteking  eenen  nog  hoogeren 
graad  en  plant  zij  zich  op  de  overige  inwendige  deelen  van 
het  oog  voort,  dan  wordt  de  uitwendige  roodheid  zon  aan- 
merkelijk, dat  zij  tot  eene  allerhevigste  chemosis  opklimt, 
waarbij  het  bindvlies  walvormig  om  den  rand  van  het  hoornvlies 
opzwelt,  het  hoornvlies  ondoorzigtig  wordt,  de  etter  zich  tus* 
sehen  deszelfs  lagen  uitstort,  en  alle  uitgangen  eener  Ophthalmitis 
kunnen  wrorden  te  weeg  gebragt.  — Bij  eiken  hoogen  graad 
der  ontsteking  van  den  regenboog  zijn  koortsbewegingen  aan- 
wezig , en  wel  voornamelijk , wanneer  zich  de  ontsteking  over 
de  overige  weefsels  van  het  oog  uitbrei dt  ; de  pols  is  hard  en 
sneller  , de  huid  heet  en  droog , de  tong  beslagen  enz, 

§ 326. 

Heeft  de  ontsteking  van  den  regenboog  eenen  hoogen  graad 
van  hevigheid  , dan  wordt  zij  zelden  verdeeld  ; gewoonlijk  gaat 
zij  alsdan  in  sluiting  van  de  pupil  en  uitzweeting  van  lympha 
plastica  , of  in  verettering  over.  — In  het  eerste  geval  verliest 
de  vernaauwde  pupil , terwijl  de  gevoeligheid  van  het  oog 
wordt  vermeerderd  en  er  nu  en  dan  hevige  aanvallen  van  pijn 
ontstaan , haren  ronden  vorm , zij  verkrijgt  eene  hoekige  ge- 
daante, en  wordt  dikwijls  zoo  naauw,  dat  zij  bijna  geheel  en 
al  gesloten  is ; in  dezelve  ziet  men  eene  grijsachtige  verduiste- 
tering , welke  door  een  netvormig  exsudaat  van  strembare 
lympha  veroorzaakt  wordt,  hetwelk  meestentijds  in  den  beginne 
den  kleineren , en  later  ook  den  grooteren  kring  van  den  regenboog 
met  de  voorste  oppervlakte  van  het  lensbeursje  verbindt , waar- 
door het  lensbeursje  eveneens  verduisterd  wordt.  Niet  zelden 
kan  men  in  dit  weefsel  roode , bloedvoerende  vaatjes  onder- 
scheiden. Door  dit  netvormig  exsudaat , al  naar  gelang  van 
deszelfs  digtheid,  wordt  het  gezigtsvermogen  in  eene  meerdere 
of  mindere  mate  belemmerd  of  geheel  en  al  onderdrukt.  — 
Heeft  de  uitzweeting  op  de  voorste  oppervlakte  van  den  regen- 
boog plaats  , dan  kunnen  er  draadvormige  vergroeiingen  van 
denzeiven  met  de  achterste  oppervlakte  van  het  hoornvlies  ont- 
staan. Wanneer  er  tevens  plastische  lympha  in  het  weefsel  van 
den  regenboog  zelven  wordt  uitgestort , hetwelk  meestal  in  de 
naar  de  pupil  en  het  corpus  ciliare  toegekeerde  randen , zelden 


in  den  middelsten  kring  van  denzelven  plaats  vindt,  dan 
wordt  dezelve  verdikt , van  kleur  veranderd  , gevlekt. , geel , 
zwartachtig , wit,  oneffen  op  deszei fs  oppervlakte  en  met  ver- 
hevenheden en  verdiepingen  voorzien  , op  enkele  plaatsen  gaat 
deszei  fs  sereus  bekleedsel  verloren  , ja  het  weefsel  van  den- 
zelven schijnt  zelfs  door  de  uitgezweete  massa  te  worden 
verdrongen  , zoodat  deze  in  verschillende  gedaanten  boven  de 
oppervlakte  van  de  iris  uitsteekt. 

§ 327. 

Wanneer  de  ontsteking  van  den  regenboog  in  verettering 
overgaat,  dan  ontstaan  er  öf  abseessen  in  den  regenboog , of 
de  etter  wordt  op  de  oppervlakte  van  denzelven  afgeschei- 
den. — Worden  er  abseessen  gevormd,  dan  ontstaan  er,  ter- 
wijl de  opzwelling  van  den  regenboog  toeneemt  en  dezelve  nog 
meer  wrongvormig  naar  voren  wordt  gedrongen , meestentijds 
tusschen  deszelfs  grooteren  en  kleineren  kring , enkele  geelach- 
tig-roode  verhevenheden , welke  door  opgehoopten  etter  wor- 
den gevormd  en,  wanneer  zij  bersten,  den  etter  in  de  voorste 
oogkamer  uitstorten.  Somwijlen  zelfs  is  de  etter  door  bloed 
rood  gekleurd.  — - Wordt  de  etter  op  de  uitwendige  oppervlakte 
van  den  regenboog  afgescheiden , dan  komen  er  eerst  afzon- 
derlijke vlekken  aan  het  onderste  en  binnenste  gedeelte  van  den 
regenboog  te  voor, schijn , welke  in  den  humor  aqueus  worden 
opgelost,  waardoor  deze  troebel  wordt;  — neemt  de  afschei- 
ding van  etter  toe,  dan  hoopt  zich  de  etter  op  den  bodem  van 
de  voorste  oogkamer  op.  — Wanneer  de  etter  wordt  opge- 
slorpt, dan  blijft  de  pupil  in  eenen  aanmerkelijken  graad  van 
gedaante  veranderd  en  in  eene  meerdere  of  mindere  mate  door 
strembare  lympha  gesloten,  de  regenboog  verliest  zijne  kleur, 
en  dikwijls  blijft  er  eene  aanmerkelijke  ophooping  van  uitge- 
zweete  lympha  plastica  in  de  voorste  oogkamer  over.  — Indien 
de  verettering  zeer  aanmerkelijk  is,  dan  kan  'dezelve  ook  in 
verwoesting  van  het  hoorvlies  en  wegsmelting  van  den  oogbol 
(colliquatio  bulbi)  overgaan.  — Wordt  de  regenboog  zoodanig 
naar  het  hoornvlies  gedrongen , dat  hij  met  dit  vlies  in  aan- 
raking komt , dan  ontstaat  er  eene  gedeeltelijke  of  volkomens 
vergroeijing  en  eene  staphylomateuse  ontaarding. 

§ 328. 

De  oorzaken  der  idiopathische  ontsteking  van  den  regenboog 
bestaan  in  mechanische  beleedigingen  en  verwondingen , welke 
den  regenboog  onmiddellijk  treffen,  voornamelijk  bij  de  kunst- 
bewerking der  graauwe  staar,  en  dan  wel  het  meest  bij  de 
extractie , wanneer  de  regenboog  verwond , gedrukt , of  ge- 
kneusd , en  der  lucht  eeneu  te  vrijen  toegang  tot  het  inwen- 
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dige  des  oogs  gegeven  wordt.  Gesnedene  wonden  worden  ove- 
rigens door  den  regenboog  beter  verdragen , dan  gestokene , 
gescheurde  of  gekneusde.  — Ook  kan  deze  ontsteking  van 
den  regenboog  ontstaan  na  zeer  hevige  inspanningen  van  het 
oog,  na  eene  plotselinge  inwerking  van  een  zeer  hel  licht, 
voornamelijk  bij  volbloedige  personen  , bij  welke  neiging  tot 
congestie  van  bloed  naar  het  hoofd  en  de  oogen  bestaat,  ver- 
der na  onderdrukking  van  bloedvloeiingen  enz. 

§ 329. 

Slechts  in  den  beginne  kan  deze  ontsteking  van  den  regen- 
boog, wanneer  zij  namelijk  nog  geenen  hoogen  graad  bereikt 
heeft , door  eene  doelmatige  behandeling  dikwijls  spoedig  tot 
stilstand  gebragt  en  volkomen  verdeeld  worden.  In  geval  de 
ontsteking  reeds  eenen  hoogen  graad  bereikt  heeft , dan  is  het 
hoogst  zelden  mogelijk , een5  van  die  uitgangen  derzelve  te 
voorkomen , waardoor  altijd  het  gezigtsvermogen  in  eene  meer- 
dere of  mindere  mate  benadeeld  wordt.  Indien  de  ontsteking 
zich  over  de  overige  inwendige  weefsels  van  het  oog  uitbreidt, 
en  er  eene  aanmerkelijke  etterafscheiding  ontstaat , dan  heeft 
men  voor  belangrijke  vormveranderingen  en  zelfs  voor  ver- 
woesting van  het  oog  te  vreezen. 

§ 330. 

Men  behandele  de  idiopathische  ontsteking  van  den  regen- 
boog, met  inachtneming  van  bare  hevigheid  en  de  constitutie 
des  lijders,  op  dezelfde  wijze,  als  de  idiopathische  ontsteking 
van  geheel  den  oogbol  (§  77).  Men  beschutte  het  oog  voor 
den  invloed  van  de  lucht  en  het  licht,  stelle  bloedontlastingen 
in  het  werk  door  middel  van  aderlatingen  en  bloedzuigers, 
en  make  terstond  van  den  beginne  af  en  bij  aanhoudendheid 
gebruik  van  koude  omslagen.  — De  aderlating  moet  altijd  zeer 
rijkelijk  zijn , — niet  de  toestand  van  den  pols , maar  het 
afnemen  der  pijnen  moet  , hierbij  de  maatstaf  zijn.  Herhaalde 
kleinere  bloedontlastingen  brengen  minder  voordeel  aan , dan 
ééne  behoorlijk  sterke.  Eerst  na  eene  voorafgegane  aderlating 
mag  men  bloedzuigers  aanzetten,  en  dan  wrel  in  een  behoor- 
lijk aantal.  — De  koude  omslagen  zijn  wel  is  waar  in  den 
beginne  altijd  als  een  zeer  werkzaam  middel  te  beschouwen  ■ 
doch  niet  zelden  ziet  men  , dat  de  pijnen  bij  derzelver  voort- 
gezet gebruik  veeleer  toenemen  en  dat  zij  den  lijder  zelven 
zeer  onaangenaam  zijn;  in  welk  geval  men  het  oog  het  best 
met  een  droog  compres  bedekt.  Bij  personen,  welke  aan  jiclit- 
aehtige  of  rheumatische  ongesteldheden  lijden,  mogen  dezelve 
niet  worden  aangewend.  — Inwendig  geve  men  antiphlogisti- 
sche zouten  of  Mercurius  duicis , in  giften , welke  cenen  ver- 
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meerderden  stoelgang:  te  weeg  brengen.  — Als  afleidend  mid- 
del , rnake  men  gebruik  van  voetbaden  met  poeder  van  most- 
aardzaad. — In  het  voorhoofd  en  de  slapen  late  men  Unguen- 
tum neapolitanum  met  Opium  inwrijven.  — Wanneer  in  weer- 
wil eener  krachtig  ontstekingwerende  behandeling  en  der  her- 
haalde bloedontlastingen  de  pijnen  met  ophouden  en  er  meer 
een  erethische  toestand  ontstaat,  dan  geve  men  Aqua  lauroce- 
rasi  of  Extractum  hyoscyani  in  behoorlijk  groote  giften. 

§ 331. 

* 

Eerst  dan , wanneer  door  deze  behandeling  de  hevigheid  der 
ontsteking  gebroken  is,  legge  men  blaartrekkende  pleisters  in 
den  nek  en  achter  de  ooren , bedekke  het  oog  met  een  eenig- 
zins  warm  compres , late,  ten  einde  de  zamentrekking  der 
pupil  en  de  uitzweeting  van  plastische  lympha  te  verhoeden  , 
inwrijvingen  van  Unguent  neapolitanum  met  Extractum  hyoscy- 
ami  of  belladonnae  in  den  omtrek  van  het  oog  doen , of  legge 
een  Emplastrum  belladonnae  aan  de  slapen  , en  geve  inwendig 
kleinere  doses  Calomel  met  Digitalis  of  ook  Senega  met  Ex- 
tract um  belladonnae. 

Juist  in  het  zoo  even  opgegeven  geval , houd  ik  de  aanwending  der  narkotische 
extracten  , om  namelijk  door  dezelve  eene  verwijding  der  pupil  te  weeg  te  bren- 
gen en  de  uitzweeting  van  lympha  plastica  tegen  te  gaan  , voor  aangewezen.  — 
Uit  eigene  ondervinding  kan  ik  mij  niet  met  den  regel  vereenigen  , om  in  elk 
stadium  der  ontsteking  van  den  regenboog  deze  narkotische  middelen  met  het  zoo 
even  opgegeven  doel  aan  te  wenden,  - — indroppeüngen  van  eene  oplossing  van 
Extractum  hyoscyami  of  belladonnae  heb  ik  , uit  hoofde  der  daardoor  te  weeg 
gebragte  prikkeling  , gewoonlijk  nadeelig  bevonden.  Indien  men  deze  middelen 
niet  op  het  oog  zelf  wil  aanwenden  , dan  bestrijke  men  de  randen  der  oogleden 
zachtjes  met  een  plukselwiekje  , hetwelk  in  eene  dezer  oplossingen  gedoopt  is.  — 
Het  gebruik  van  weekmakende  of  zamentrekkende  oogwaters  en  zalven  , is  in  elk 
stadium  der  ontsteking  van  den  regenboog  nadeelig.  De  laatstgenoemde  midde- 
len kunnen  ten  hoogste  dan  worden  aangewend  , wanneer  de  ziekte  van  den 
regenboog  geweken  en  er  slechts  nog  eene  opzwelling  en  vermeerderde  slijmaf- 
seheiding  van  het  bindvlies  aanwezig  is. 

§ 332. 

Wanneer  de  ontsteking:  van  den  regenboog  den  graad  eener 
Ophthalmitis  bereikt  heeft  en  de  in  § 325  beschrevene  uitgan- 
gen neemt,  dan  behandele  men  dezelve  naar  de  bij  Ophthal- 
mitis opgegevene  regels.  — Gaat  de  ontsteking  van  den  regen- 
boog in  verettering  over , dan  wijzige  men  de  behandeling  naar 
de  bij  het  etteroog  op  te  geven  regels. 

§ 333. 

Wanneer  er,  nadat  de  ontsteking  van  den  regenboog  gewe- 
ken is , zoo  als  dit  dikwijls  het  geval  is  , nog  gedurende  eenen 
geruimen  tijd  eene  verhoogde  gevoeligheid  van  het  oog  voor 
bet  licht  overblijft,  dan  moet  het  oog  zoo  zorgvuldig  mogelijk 


in  acht  worden  genomen ; dewijl  er  anders  ligtelijk  recidive 
van  de  acute  ontsteking  — of  eene  zich  ongemerkt  voortsle- 
pende ontsteking  ontstaat , welke  raoeijelijk  uit  den  weg  te 
ruimen  en , uit  hoofde  er  ligtelijk  uitzweeting  ontstaat , zeer  ge- 
vaarlijk voor  het  oog  is. 


Fan  de  syphilitische  ontsteking  van  den  regenboog . 

§ 334. 

De  syphilitische  ontsteking  van  den  regenboog  , Iritis  syphili- 
tica , onstaat  met  eene  geringe  roodheid  van  den  harden  oog- 
rok , welke  eenen  rooskleurigen  krans  van  bloedvaatjes  rondom 
het  hoornvlies  vormt , en  zich  naar  den  grooleren  omtrek  van 
*den  oogbol , naar  achteren  namelijk , allengskens  verliest.  Te- 
vens zijn  de  bloedvaatjes  van  het  bindvlies  rood  gekleurd, 
welke  zich  door  hunne  meer  oppervlakkige  ligging  en  hunne 
meer  donkere  kleur  gemakkelijk  laten  onderscheiden.  Bij  de- 
zen geringen  graad  van  roodheid  van  het  oog  zijn  er  aanmer- 
kelijke lichtschuwheid  met  tranenvloed  en  stekende  pijnen  in 
het  oog  aanwezig.  liet  hoornvlies  verliest  spoedig  deszelfs 
glans  en  doorzigtigheid  , en  wordt  troebel , even  alsof  er  on- 
zuivere lympha  tusschen  deszelfs  afzonderlijke  lagen  is  uitge- 
stort. Indien  de  doorzigtigheid  van  het  hoornvlies  zulks  nog 
toelaat,  dan  ziet  men  aan  den  regenboog  de  volgende  veran» 
deringen : dezelve  wordt  minder  bewegelijk , traag,  en  ver- 
liest deszelfs  natuurlijke  kleur,  eerst  in  den  kleineren,  later 
in  den  grooteren  kring  ; de  kleinere  kring  is  donker  viool- 
of  koperkleurig  en  meer  opgezwollen  ; de  vernaauwde  pupil 
verlaat  hare  natuurlijke  plaatsing  en  wTordt  allengskens  naar 
binnen  en  boven , naar  den  neuswortel  heen  getrokken  ; zij 
verliest  hare  ronde  gedaante,  en  wordt  hoekig;  de  opzwelling 
van  den  kleineren  kring  des  regenboogs  breidt  zich  over  den 
grooteren  kring  uit , de  opgezwollene  regenboog  wordt  tegen 
het  hoornvlies  aangedrongen  en  zijne  naar  de  pupil  gekeerde 
rand  krult  zich  wrongvormig  naar  achteren  om.  — Met  deze 
verschijnselen  gaat,  vroeger  of  later,  eene  fixe  pijn  gepaard, 
welke  zich  tot  den  oogkuil  of  het  voorhoofd  bepaalt,  tegen 
den  avond  exacerbeert , tegen  middernacht  hare  grootste  hevig- 
heid bereikt  en  tegen  den  morgen  remitteert.  — ZiOodra  deze 
pijn  ontstaat,  verergeren  alle  verschijnselen;  de  lichtschuw- 
heid en  roodheid  van  het  oog  worden  meer  aanmerkelijk , 
maar  voornamelijk  nemen  de  vernaauwing,  plaats-  en  gedaan- 
teverandering der  pupil  toe. 
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Volgens  SICHEL  , zoude  deze  ontsteking  van  den  regenboog  in  wezenlijkheid  niet 
tnet  eene  te  sterke  opvulling  der  bloedvaatjes  ( Injection ) van  een  der  andere 
vliezen  van  bet  oog  gepaard  gaan»  Gewoonl'jk  zoude  slechts  het  hoornvlies  door 
eenen  bleek-rooden  , lividen  , vioolkleurigen  kring  , ter  breedte  van  1 lijn , oni- 
geven  zijn  , welke  kring  zijne  zitplaats  zoude  schijnen  te  hebben  in  het  onder 
het  bindvlies  gelegene  celweefsel  , zonder  dat  dezelve  eigenlijk  zigtbare  , afzon- 
derlijke , door  tusschenruïmteu  gescheidene  bloedvaaljes  zoude  vertoonen.  Mramer 
wil  hij  die  eigendommelijke  te  sterke  opvulling  van  de  bloedvaatjes  der  uitwen- 
dige vliezen  hebben  waargenomen,  zoo  als  dezelve  gewoonlijk  wordt opgegeven , — 
en  waar  dezelve  mögt  bestaan  , daar  wil  hij  slechts  eene  catarrhale  , rheumatische , 
of  eene  andere  , weinig  ontwikkelde  en  door  eene  toevallige  complicatie  veroor- 
zaakte te  sterke  opvulling  der  bloedvaatjes  hebben  gezien. 

§ 335. 

Bij  den  verderen  voortgang:  der  syphilitische  ontsteking  van 
den  regenboog  ontstaan  er  nu  verschillende  uitzweetingen  en 
veranderingen  in  den  regenboog.  — Aan  deszelfs  naar  de 
pupil  gekeerden  rand  , ziet  men  gewoonlijk  het  eerst  een  fijn  , 
draadvormig  weefsel  , hetwelk  zich  tot  aan  den  voorsten  wand 
van  het  lensbeursje  uitstrekt,  dikwijls  snel  in  omvang  toeneemt 
en  binnen  weinige  dagen  de  pupil  geheel  en  al  sluit,  — ■ Op 
die  plaatsen,  waar  de  regenboog  het  meest  wankleurig  is, 
aan  deszelfs  naar  de  pupil  of  het  corpus  ciliare  gekeerden 
rand  namelijk,  ontstaan  kleine  , hoekige,  bruinroode  uitsteek- 
sels' (gewoonlijk  als  condylomateuse  uitwassen  beschreven) , 
welke  dikwijls  snel  en  in  eenen  zoodanigen  graad  in  grootte 
toenemen  , dat  zij  de  voorste  oogkamer  voor  een  groot  gedeelte  , 
of  zelfs  geheel  en  al  opvullen.  Dikwijls  ontstaat  er  verettering 
op  de  plaats  van  een  zoodanig  uitsteeksel , men  ziet  een  met 
gelen  etter  gevuld  ettergezwel , de  etter  stort  zich  , na  het  door- 
breken van  dit  gezwel , in  de  voorste  oogkamer  uit , verzakt 
somwijlen  ook  tusschen  het  draadvormig  exsudaat  in  de  pupil , 
en  dringt  dit  als  een  kegel  vormig  gezwel  naar  voren.  — Door 
de  voortplanting  der  ontsteking  en  de  uitzweeting  op  het  lens- 
beursje, ontstaat  er  eene  verduistering  van  hetzelve,  alsmede 
van  de  lens.  — Niet  zelden  komen  er  gedurende  het  verloop 
dezer  ontsteking  van  den  regenboog  verzweringen  van  het  hoorn- 
vlies voor ; eveneens  ontstaan  er  dikwijls  zweren  in  den  omtrek 
van  het  oog. 

^ y.  Ammon  (t.  a.  pl.  p.  37)  beweert  , dat  hij  nimmer  condylomateuse  uitwassen 
van  den  regenboog  gezien  heeft  , — maar  altijd  slechts  uitgezweete  iyfnpha  in  eene 
verschillende  gedaante  en  kleur.  Condylomata  zouden  er  ook  in  den  regenboog  niet 
ku  nnen  ontstaan.  Daar  wij  geene  onderzoekingen  over  deze  weelderige  uitwassen 
als  condylomata  bezitten  , zoo  kunnen  wij  ook  ónmogelijk  onderscheiden  of  wij 
deze  weelderige  uitwassen  voor  condylomata  , of  wel  voor  een  met  bloedvaatjes 
omgeven  exsudaat  moeten  honden.  ïk  geloof  echter  in  verscheidene  gevallen  , bij 
een  zoo  naauwkeurig  mogelijk  onderzoek  met  het  vergrootglas  , niet  alleen  een 
enkel  exsudaat  , maar  ook  wezenlijke  uitwassen  gezien  te  hebben. 
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§ 336. 

Al  naar  gelang  van  den  verschillenden  graad  der  syphilitische 
ontsteking  van  den  regenboog  is  ook  het  algemeen  gestel  iu 
eene  meerdere  of  mindere  mate  aangedaan.  Meestal  neemt  men 
eenen  meer  snellen  pols,  ja  zelfs  koorts  waar,  de  lijder  ziet  er 
bleek  uit,  heeft  geenen  eetlust  en  des  nachts  hevige  pijnen , welke 
meestentijds  met  een  aanmerkelijk  zinken  der  krachten  gepaard 
gaan.  — Gewoonbjk  bestaan  er  te  gelijker  tijd  verschillende 
verschijnselen  van  algemeene  syphilis,  als  ontsteking  en  ver- 
zwering in  den  hals , huiduitslagen  enz.  — of  er  zijn  nog  ver- 
schijnselen van  primaire  syphilis  aanwezig. 

Het  is  bij  de  herkenning  der  syphilitische  ontsteking  van  den  regenboog  van 
het  hoogste  belang , om  naauwkeurig  op  de  algemeene  verschijnselen  der  syphilis 
acht  te  geven,  daar  de  kenteekenen  , welke  door  velen,  als  uitsluitend  aan  de 
syphilitische  ontsteking  van  den  regenboog  behoorende  , worden  opgegeven  , niet 
met  dezen  naam  verdienen  bestempeld  te  worden.  — De  gedaante-  en  plaatsveran- 
dering der  pupil  naar  binnen  en  boven  , welke  beer  b.  v.  voor  een  pathogno- 
monisch  kenleeken  houdt,  neemt  men  ook  waar  bij  eene  chronische,  rheumatische 
ontsteking  van  den  regenboog  , alsmede  bij  eene  ontsteking  van  het  vaatvlies , 
zonder  ontsteking  van  den  regenboog.  Deze  gedaante-  en  plaatsverandering  der 
pupil  schijnt  over  het  algemeen  daarvan  af  te  hangen  , dat  op  de  plaats  , waar 
het  exsudaat  aan  den  rand  der  pupil  gevormd  wordt  , de  regenboog  zich  het 
meest  zamentrekt  en  de  pupil  derhalve  uit  het  midden  des  regenboogs  wijkt , 
door  dat  een  gedeelte  van  dezen  in  deszelfs  natuurlijken  toestand  blijft , terwijl 
het  andere  wordt  zamengetrokken.  — Meer  zeker  zijn  voor  de  herkenning  de 
zoogenaamde  condylomateuse  uitwassen  van  den  regenboog ; ook  deze  ontstaan 
echter  niet  altijd  , en  meestal  niet  in  den  eersten  tijd  der  ontsteking.  Dezelve 
komen  echter  alleen  bij  de  syphilitische  ontsteking  van  den  regenboog  voor ; 
zoo  ook  is  bij  deze  ontsteking  van  den  regenboog  over  het  algemeen  de  op- 
zwelling voornamelijk  van  den  kleineren  , doch  ook  van  den  grooteren  kring  des 
regenboogs  sterker  en  meer  in  het  oog  loopende  , dan  bij  eiken  anderen  vorm 
van  iritis  ; weshalve  deze  voor  een  eigendommelijk  kenteeken  van  dezelve  mag 
worden  gehouden. 

§ 337. 

Het  verloop  en  de  uitgangen  der  syphilitische  ontsteking  van 
den  regenboog  zijn  verschillend.  Het  verloop  is  nu  eens  sneller , 
dan  weder  langzamer , al  naar  gelang  van  derzelver  hevigheid ; 
meestentijds  is  hetzelve  subacuut  en  eindigt  binnen  drie  tot  vier 
weken.  — Het  verschil  van  het  verloop  en  de  uitgangen  hangt 
voornamelijk  daarvan  af,  of  de  ontsteking  zich  alleen  tot  den 
regenboog  bepaalt,  of,  zoo  als  dit  gewoonlijk  het  geval  is , 
dat  zich  dezelve  tevens  over  de  andere  weefsels  van  het  oog , 
namelijk  het  vaat-  en  netvlies , uitbreidt,  ofeindelijk,  dat  dezelve 
te  gelijker  tijd  met  andere  dyskrasiën , namelijk  met  arthritis, 
mercurialismus , scorbutus  of  scrophulosis  , in  verband  staat. 

§ 338. 

He  uitgang  der  syphilitische  ontsteking  van  den  regenboog 


bestaat  meestal  in  eene  sluiting:  der  pupil  door  middel  van  uit- 
zweeting , gepaard  met  eene  vergroeijing  van  den  regenboog 
met  het  lensbeursje  en  eene  aanmerkelijke  verandering  in  de  zelf- 
standigheid van  den  regenboog  zelven,  waardoor  deze  zich  wan- 
kleurig , verdikt  en  met  vooruitstekende  punten  bezet  vertoont , 
terwijl  dezelve  door  de  sterke  spanning , welke  hij  bij  eene 
volkomene  sluiting  der  pupil  ondergaat , hier  en  daar  van  den 
orbioulus  ciliaris  (haarband)  wordt  losgescheurd.  — Gewoonlijk 
is  hierbij  alle  ontvangbaarheid  voor  het  licht  geweken.  — In 
zeldzame  gevallen  ontstaat  er,  door  eene  aandoening  van  het 
netvlies  , zwarte  staar  (amaurosis)  met  verwijding  der  pupil.  — 
Indien  het  vaat-  en  netvlies  woorden  aangedaan  , dan  verkrijgt 
de  harde  oogrok  , onder  de  hevigste  pijnen  en  lichtschuwheid, 
een  vioolkleurig  aanzien , terwijl  dezelve  op  enkele  plaatsen  , 
onder  eene  blaauwachtige  kleur , meer  vooruitpuilt , waarbij , 
hij  eene  doortastende  behandeling,  öf  de  oogbol  ineen- 
krimpt, — óf  de  harde  oogrok  berst,  terwijl  er  een  sponsachtig 
uitwas  weelderig  uit  voortgrocit  — óf  eindelijk,  na  het  bersten , 
eene  etteraehtige  vloeistof  wordt  uitgestort,  de  regenboog  naar 
voren  wordt  gedrongen  , zoodat  dezelve  met  het  hoornvlies  in 
aanraking  komt,  de  etterachtige  stof  zich  in  de  voorste  oog- 
kamer ophoopt  , het  hoornvlies  en  de  regenboog  door  ver- 
zwering en  koudvuur  vernield,  de  lens  en  het  glasachtig  lig— 
chaam  uitgestoten  worden  en  de  oogbol  ineenvalt.  — Wanneer 
de  syphilitische  ontsteking  van  den  regenboog  in  geene  zoo  erge 
uitgangen  overgaat , dan  oefent  dezelve  veelal  eene  zekere  werking 
op  het  glasachtig  ligchaam  uit , en  brengt  de  zoogenoemde  oplossing 
van  hetzelve , synchysis  corporis  vitrei,  te  weeg,  gepaard  met  ver- 
mindering of  vernietiging  van  het  gezigtsvermogen , zwemmende 
bewegingen  van  den  regenboog  en  fletsheid  van  den  oogbol. 

§ 339. 

Wat  de  verschillende  complicatiën  der  syphilitische  ontsteking 
van  den  regenboog  met  andere  dyskrasiën  aanbelangt , zoo  wordt 
bij  de  ar thritisch- syphilitische  ontsteking  van  den  regenboog  voor- 
namelijk het  vaatvlies  mede  aangedaan , de  harde  oogrok  ver- 
krijgt eene  blaauwachtig-roode  kleur,  het  bindvlies  zwelt  dik- 
wijls aanmerkelijk  op,  het  hoornvlies  wordt  door  eenen  blaauw- 
achtig-witten  kring  omgeven,  terwijl  er,  door  verweeking  van 
den  harden  oogrok  en  vermeerderde  ophooping  der  vloeistoffen 
in  het  oog,  druifgezwellen  van  den  harden  oogrok  (staphylomata 
scleroticae)  ontstaan,  wanneer  het  oog  niet  door  bersting  van 
hetzelve  verwoest  wordt.  — Bij  de  mercuriële  ontsteking  van 
den  regenboog  wordt  meer  het  seretise  bekleedsel  van  den 
regenboog  aangedaan , weshalve  hierbij  eene  geringere  op- 
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zwelling  van  den  regenboog  zelven  en  eene  meerdere  aandoening 
van  de  tunica  humoris  aquei  met  uitstorting  van  vocht  tusschen 
de  afzonderlijke  Jagen  dan  het  hoornvlies  (sufFusio  corneae) 
bestaat , terwijl  de  harde  oogrok  en  liet  bindvlies  blaauw-rood- 
achtig  gekleurd  zijn , het  hoornvlies  met  eenen  witachtigen 
kring  omgeven,  de  tranenvloed  sterk , de  exacerbatie  der  nachte- 
lijke  pijnen  matig,  de  pupil  ovaal  en  zamengetrokken  en  er 
meestentijds  koorts  aanwezig  is.  daar  uitgang  bestaat  gewoon- 
lijk in  eene  etterachtige  of  purulente  uitzweeting  en  sluiting 
van  de  papil.  Indien  het  vaatvlies  wordt  aangedaan,  dan  ont- 
staat er  gewoonlijk  oplossing  van  het  glasachtig  ligchaam.  Te 
gelijker  tijd  bestaan  er  algemeeoe  verschijnselen  van  kwik  ziekte 
(mercurialismus).  — Bij  eene  scorhutische  complicatie , welke 
slechts  bij  zeer  veivallene  personen  voorkomt,  welke  door  uit- 
spattingen van  allerlei  aard  en  door  het  onmatig  gebruik  van 
kwik  in  eenen  hoogen  graad  verzwakt  zijn,  zijn,  te  gelijk  met 
duidelijke  algemeene  verschijnselen  der  scheurbuik  , de  harde 
oogrok,  het  bindvlies  en  de  oogleden  donker  blaauvv  gekleurd, 
terwijl  er  uitstortingen  van  bloed  in  de  oogkamers  en  onder 
het  bindvlies  ontstaan,  en  bet  oog  gewoonliik  door  eene  weg- 
smeltende  verettering  verwoest  wordt.  — Be  scrophuleus- 
syphilitische  ontsteking  van  den  regenboog  kenmerkt  zich  door 
hevigen  tranenvloed  en  lichtschuwheid;  bij  dezelve  bestaat 
voornamelijk  eene  geneigdheid  tot  uitzweetingen ; zij  breidt 
zich  echter  ligtelijk  over  den  harden  oogrok  , den  haarband 
(orbiculus  ciliaris),  de  haarband-verlengsels  (processus  ciliares) 
en  het  leusbeursje  uit , en  veroorzaakt  sluiting'  der  pupil , aan- 
gegroeide graauwe  staar  en  druifgezwellen  van  den  harden 
oogrok. 

Yergel.  v.  ammon  , t.  a.  pl.  , p.  38. 

§ 340. 

Be  syphilitische  ontsteking’  van  den  regenboog  ontstaat  bij 
personen,  welke  aan  algemeene  syphilis  lijdende  zijn  of  geleden 
hebben , — of  wel  bij  zoodanigen , bij  welke  vroeger  plaat- 
selijke syphilitische  toevallen  aanwezig  waren  of  nog  aanwezig 
zijn , doch  bij  welke  de  algemeene  syphilis  zich  door  geen  ander 
verschijnsel  openbaart , dan  enkel  door  de  ontsteking  van  den 
regenboog.  — Be  gewone  oorzaken  zijn  : verkouding  van  het 
oog  of  van  het  aangezigt.  Bikwijls  echter  ontstaat  dezelve  ook 
als  eene  echt  syphilitische  ontsteking  van  den  regenboog , 
zonder  eenige  gelegenheidgevende  oorzaak.  — Volgens  tra- 
vers (*),  zonde  wel  is  waar  de  syphilitische  ontsteking  van  den 


(*)  t.  a.  pl. 
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regenboog:  dikwijls  voorkomen , zonder  dat  er  van  kwikberei- 
dingen  gebruik  ware  gemaakt,  doch  bijna  nimmer  ten  gevolge 
der  zoodanige  syphilis , bij  welke  liet  kwik  niet  m die  mate 
gebruikt  werd , dat  de  constitutie  door  hetzelve  was  aangetast 
geworden.  Travers  laat  het  derhalve  onbewezen  , of  de  ont- 
steking van  den  regenboog , welke  na  zweren  aan  de  geslachts- 
delen ontstaan  of  van  huiduitslag  vergezeld  is,  door  de  wer- 
king van  de  ziektestof,  of  van  de  vergiftige  eigenschap  van  de 
kwik  ontstaat,  of  wel  dat  dezelve  daarvan  het  gevolg  is,  dat 
het , door  verzadiging  met  kwik  in  eene  zekere  voorbeschiki- 
heid  geplaatste  ligchaam  , wordt  blootgesteld  aan  eene  oorzaak, 
welke  geschikt  is  deze  ziekte  op  te  wekken.  — Het  is  echter 
waarschijnlijker  , dat  alleen  het  onvoorzigtig  en  ondoelmatig 
gebruik  van  kwikbereidingen , vooral  wanneer  daarbij  geene 
behoorlijke  leefvvijze  wordt  in  acht  genomen  , meermalen  tot  het 
ontstaan  van  ontsteking  van  den  regenboog  aanleiding  geeft, 
alhoewel  dezelve  desniettegenstaande  ook  alleen  door  syphilis 
wordt  te  weeg  gebragt.  Vandaar  willen  ook  hewson  (*)  en 
anderen  de  ontsteking  van  den  regenboog  veel  menigvuldigep 
hebben  waargenomen,  wanneer  de  syphilis  zonder  kwikberei- 
dingen  behandeld  was. 

§ 341. 

He  voorzegging  bij  de  syphilitische  ontsteking  van  den  re- 
genboog is  altijd,  zeer  ongunstig,  en  wel  des  te  ongunstiger, 
hoe  meer  ontwikkeld  en  verouderd  de  algemeene  syphilis  is , 
hoe  grooteren  voortgang  de  ontsteking  van  den  regenboog 
zelve  reeds  gemaakt  heeft,  hoe  meer  het  gestel  des  lijders 
door  het  voorafgegaan  gebruik  van  kwikbereidingen  reeds  ver- 
zwakt en  de  ontsteking  van  den  regenboog  met  andere  dys- 
krasiën  gecompliceerd  is.  - — Al  moge  ook  de  syphilitische 
ontsteking  van  den  regenboog  geweken  zijn,  zoo  verdwijnen 
hare  sporen  toch  zelden  volkomen  uit  het  oog  • er  blijft  eene 
bijzondere  gevoeligheid  van  het  oog  voor  eene  vochtige , koude 
lucht  over  • bij  elke  afwisseling  van  temperatuur  wordt  er  een 
roode  kling  van  bloedvaatjes  rondom  het  hoornvlies  zigtbaar; 
het  hoornvlies  zelf  bezit  niet  meer  volkomen  deszelfs  natuur- 
lijken glans  en  doorzigtigheid , en  het  oog  heeft  eène  bijzondere 
geneigdheid  om  op  nieuw  ontstoken  te  worden.  — Alle  naziek- 
ten der  syphilitische  ontsteking  van  den  regenboog  zijn  van 
eenen  zeer  erostigen  aard.  He  uitzweeting  der  lympha  bepaalt 
zich  niet  alleen  tot  den  rand  der  pupil , maar  breidt  zich  in 


(*)  Observations  on  the  history  and  treatement  of  the  Ophthalmia  accompa- 
nying  the  secondary  fonns  of  lues  venerea  ; illustrated  by  cases.  London  1824. 
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eene  meerdere  of  mindere  mate  over  de  geheele  achterste 
oppervlakte  van  den  regenboog  uit ; weshalve  ook  in  zoodanige 
gevallen  bijna  nimmer  eenige  hulp  van  de  vorming  eener 
kunstmatige  pupil  te  verwachten  is,  daar  de  regenboog  eene 
zeer  groote  geneigdheid  tot  verettering  en  uitzweeting  heeft.  — 
Wanneer  er  reeds  uitwassen  op  den  regenboog  of  verzweringen 
van  het  hoornvlies  ontstaan  zijn , of  het  vaatvlics  reeds  aan- 
merkelijk is  aangedaan , dan  kan  men  van  den  uitgang  niets 
met  zekerheid  weten , alhoewel  echter  het  gezigts vermogen 
altijd  geheel  en  al  verloren  is. 

5 342. 

Bij  de  behandeling  der  syphilitische  ontsteking  van  den  re- 
genboog heeft  men  steeds  op  twee  hoofdpunten  te  letten  , en 
wel : op  de  ontsteking  zelve  en  op  de  dyskrasie.  Eerst  dan , 
wanneer  de  ontsteking  verminderd  is,  mag  men  zijne  behande- 
ling tegen  de  dyskrasie  beginnen.  Be  aanwending  van  anti- 
syphilitica  alleen  is  nadeelig  en  doet  ons  het  doel  niet  be- 
reiken. Er  moeten  derhalve  in  het  eerst , overeenkomstig  den 
graad  der  ontsteking , ontstek  ing  werende  middelen  , als  ader- 
latingen en  bloedzuigers,  aangewend  en  inwendig  Calomel  toe- 
gediend worden  , welke  middelen  in  het  tijdperk  der  ont- 
stekingachtige prikkeling  het  meest  doelmatig  zijn.  Wanneer 
de  ontstekingachtige  prikkeling  afneemt,  dan  moet  men  het 
gebruik  van  Calomel  blijven  voortzetten  of  Sublimaat  aanwen- 
den. — Indien  er  bijzondere  omstandigheden  mogten  bestaan  , 
welke  het  inwendig  gebruik  van  kwikbereidingen  verbieden  , dan 
late  men  rijkelijke  inwrij vingen  met  Unguentum  neapolitanum 
doen.  — Men  moet  de  kwikbereidingen  in  behoorlijk  groote 
giften  toedienen , totdat  dezelve  hare  werking  op  de  speek- 
selklieren uitoefenen,  daar  gewoonlijk  hierna  eerst  verbetering 
ontstaat.  — Baarbij  boude  de  lijder  zich  gelijkmatig  warm , 
het  best  in  het  bed,  houde  eene  karige  diëet,  ete  zaehten 
kost  en  drinke  eene  thee  van  Rad.  sassaparillae  of  Spec.  lig— 
norum.  — Het  oog  zelf  beschutte  men  door  een  eompres,  en 
trachte  voornamelijk  de  nachtelijke  pijnen  door  inwrijvingen 
van  Unguent.  neapolitan.  met  Opium  of  Extractum  belladonnae 
te  verhoeden  of  te  verminderen  , door  namelijk  deze  inwrijvin- 
gen des  morgens  en  des  avonds  voor  het  opkomen  der  exacer- 
balie  te  laten  bewerkstelligen  en  , wanneer  de  pijnen  in  den 
nacht  opkomen,  op  verschillende  wijze  te  laten  herhalen. 

Het  Calomel  geeft  men  het  best  van  1 — 2 greinen  meermalen  des  daags  ; — 
volgens  mackënzie  in  verbinding  niet  Opium  , zóó  , dat  er  des  morgens  , middags 
en  avonds  eene  pil  van  2 greinen  Calomel  met  £ — 1 grein  Opium  wordt  genomen , 
tot  zoolang  , dat  er  eene  aandoening  van  den  mond  ontstaat , waarna  men  alsdan 
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des  morgens  en  avonds  eene  pil , en  bij  eene  doorgaande  werking  van  bet  kwik  , 
alleen  des  avonds  eene  pil  zoude  moeten  toedienen.  — Beer  heeft  vooral  bet  Subli- 
maat , in  verbinding  met  Extract,  calami  aromatici  en  Opium  , in  klimmende  giften 
aanbevolen  ; doch  het  is  doelmatiger , om  het  Sublimaat  eenvoudig  in  oplossing 
te  geven  , daar  hetzelve  door  toevoeging  van  extracten  ligtelijk  gedecomponeerd 
wordt. 

§ 34.3. 

De  aanwending'  van  plaatselijke  middelen  op  het  oog  zelf 
is  gewoonlijk  onnoodig  en  nadeelig.  — Somwijlen  zouden  , ter 
verdeeling  der  ontsteking  en  vermindering  der  gevoeligheid 
van  het  oog  , warme  omslagen  van  eene  oplossing  van  Subli- 
maat in  Rozewater  met  bijvoeging  van  een  weinig  Laudanum 
liquid,  te  pas  kunnen  komen  (v.  ammon);  zoo  ook  zoude  tegen 
het  einde  der  ontsteking,  eene  zalf  van  roode  Praecipitaat,  één- 
maal des  daags  in  het  oog  gestreken  , bijzonder  werkzaam  zijn, 
om  de  roodheid  van  het  oog  te  doen  verdwijnen  en  de  opslor- 
ping der  in  de  pupil  uitgestorte  lympha  ie  bevorderen. 

§ 344.  . 

Wanneer  de  syphilitische  ontsteking  van  den  regenboog  ge- 
weken is , dan  moet  men  op  eene  doelmatige  wijze  de  anti- 
syphilitische  behandeling  nog  blijven  voortzetten  , tot  zoolang  alle 
verschijnselen  van  syphilis  verdwenen  zijn. 

S 345. 

Carmichael(*)  , door  de  werkzaamheid  van  het  Oleum  tere- 
binthinae  in  ontstekingen  der  sereuse  vliezen  geleid  , heeft  dit 
middel  bij  de  syphilitische  ontsteking  van  den  regenboog  (als- 
mede bij  andere  inwendige  ontstekingen  van  het  oog)  aange- 
wend , en  wil  zelfs  nog  in  die  gevallen  een  gunstig  gevolg 
hebben  verkregen,  in  welke  reeds  uitzweetingen  van  lympha  in 
de  pupil  en  condyloraateuse  uitwassen  ontstaan  waren.  — Men 
zoude  het  Oleum  terebinthinae  driemalen  daags  tot  1 drachma 
moeten  geven , en  wel  het  best  in  eene  emulsie.  Mögt  door 
hetzelve  eene  moeijelijke  pislozing  (stranguria)  ontstaan,  dan 
late  men  een  afkooksel  van  lijnzaad  of  een  weinig  kamfer 
gebruiken , of  met  het  gebruik  van  het  middel  ophouden.  — ■ 
Bij  eene  hevige  ontsteking  zoude  men  gelijktijdig  bloedont- 
lastingen , en  in  sommige  gevallen  tevens  verdoovende  midde- 
len moeten  aanwenden.  — Reeds  den  eersten  dag  na  het  ge- 
bruik van  dit  middel  zoude  men  deszelfs  goede  werking  kun- 
nen bespeuren  , terwijl  de  kuur  ten  naastenbij  1 1 dagen  zoude 
duren.  — Guthrie  (j-)  wil  bij  deze  behandeling  geene  zoo 
gunstige  resultaten  hebben  waargenomen.  In  sommige  geval- 

{*)  Glasgow  medical  Journal.  Tol.  II.  p.  59.  Glasgow  1829. 

(*j")  London  medical  Gazette.  Vol.  IV.  p.  509.  1829, 

I. 
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len  zoude  de  werking  van  dit  middel  verrassend  gunstig,  in 
andere  van  weinig  nut,  en  in  nog  andere  te  zwak  tot  de  gene- 
zing der  ziekte  geweest  zijn . — Foot  (*)  gelooft,  dat  de  wer- 
king van  liet  Oleum  terebinthinae  haren  grond  heeft  in  eene 
prikkeling  van  het  darmkanaal  en  de  pisafscheidende  werk- 
tuigen, Wanneer  deze  prikkeling  niet  ontstaat,  dan  zoude 
men  geene  gunstige  werking  te  verwachten  hebben.  — Alhoe- 
wel men  , volgens  de  hier  vermelde  ervaringen  , aan  het  Oleum 
terebinthinae  geene  meer  zekere  werking , dan  aan  de  kwik- 
bereidingen  , kan  toekennen  , zoo  is  het  toch  van  het  hoogste 
belang , in  hetzelve  voor  die  gevallen  een  werkzaam  middel 
te  bezitten , in  welke  men , om  verschillende  omstandigheden  , 
geene  kwikbereidingen  kan  aanwenden  (j-). 

§ 34 6. 

Wat  de  behandeling  der,  met  andere  dyskrasiën  gecompli- 
ceerde syphilitische  ontsteking  van  den  regenboog  aanbelangt, 
zoo  is  deze  steeds  zeer  moeijelijk  , en  levert , zoo  als  reeds  uit 
het  opgegeven  verloop  dezer  gecompliceerde  vormen  van  out- 
steking  van  den  regenboog  duidelijk  blijkt,  zelden  een  gunstig 
gevolg  op.  — Bij  de  arthritisch-syphilitische  ontsteking  van 
den  regenboog  zijn  , hij  eene , met  de  omstandigheden  over- 
eenkomstige, ontstekingwerende  behandeling,  voornamelijk  het 
Sublimaat  met  Extract,  aconit.  (waarschijnlijk  ook  het  Oleum 
terebinthinae)  en  behoorlijk  afleidende  middelen  dienstig.  — * 
De  mercuriële  ontsteking  van  den  regenboog  vereischt  midde- 
len , welke  de  bovenmatige  werking  van  het  kwik  tegengaan 
en  den  algemeenen  toestand  verbeteren,  als  daar  zijn:  Hepar 
sulphuris  , Decoct.  lignorum  , Sassaparilla , Yesicantia  in  den 
nek.  Wanneer  de  werkingen  van  het  kwik  verdwenen  , maar 
er  nog  syphilitische  verschijnselen  aanwezig  zijn  , dan  komen 
voornamelijk  goudbereidingen  of  Hydroiod.  potassae  te  pas.  — 
Bij  de  seorbutische  complicatie  hangt  bet  van  den  toestand 
der  krachten  en  van  de  meerdere  of  mindere  geneigdheid  tot 
oplossing  der  vochten  af,  of  er  alleen  zuren , dan  wel  deze 
in  verbinding  met  tonische  middelen  moeten  worden  aange- 
wend. — Bij  complicatie  met  scrophulosis  is  Hydroiod.  potassae 
het  meest  doelmatig. 


(*)  London  medical  and  surgïeal  Journal.  Septemb,  1831.  p.  229. 
(F)  Mackenzie  , Diseases  of  the  eye.  p.  518. 


Van  de  exsudative  ontsteking  van  den  regenboog, 

§ 347. 

De  exsudative  ontsteking  van  den  regenboog , Iritis  exsudativa, 
subacuta  , chronica  , ontwikkelt  zich  öf  uit  eene  voorafgegane 
acute  en  parenchymateuse  ontsteking  van  den  regenboog , of 
ontstaat  oorspronkelijk  als  zoodanige,  en  kenmerkt  zich  door  de 
bepaalde  neiging  tot  uitzweeting  (exsudatio).  Al  naar  gelang 
de  ontsteking  hare  zitplaats  in  de  voorste  oppervlakte  van  den 
regenboog , het  sereuse  bekleedsel , of  in  de  achterste  opper- 
vlakte van  denzelven , het.  druifvlies  (uvea),  heeft,  onderscheidt 
men  eene  Iritis  serosa , anterior,  — en  eene  Iritis  posterior 
of  Uveitis. 


a. 


Yan  de  sereuse  ontsteking  van  den  regenboog. 

I 

§ 348. 

Onder  geringe  pijnen  of  het  gevoel  van  druk  en  spanning 
in  het  voorste  gedeelte  van  den  oogbol , waarbij  het  oog  een 
meer  glinsterend  aanzien  heeft , even  als  of  het  meer  met  tranen 
bevochtigd  ware , vertoont  zich  de  regenboog  eenigzins  opge- 
zwollen en  naar  voren  gedrongen , dezelve  is  traag  in  zijne 
bewegingen,  de  pupil  is  vernaauwd,  rondom  het  hoornvlies 
vormt  zich  een  kring  van  fijne  bloedvaatjes,  het  hoornvlies 
wordt  dof  en  de  regenboog  is  vuil , grijsachtig  van  kleur. 
Het  gezigtsvermogen  is  belemmerd  , lichtschuwheid  en  tranen- 
vloed zijn  gering  en  somwijlen  in  het  geheel  niet  aanwezig.  — 
Op  de  voorste  oppervlakte  van  den  regenboog,  zoo  ook  later 
op  de  achterste  oppervlakte  van  het  hoornvlies,  komen  bloed- 
vaatjes te  voorschijn  ; de  humor  aqueus  wordt  troebel  ; en  op 
den  bodein  der  voorste  oogkamer  verzamelt  zich  dikwijls  het 
dikkere  gedeelte  des  exsudaats.  De  zamengetrokkene  pupil  is 
rond  en  heeft  hare  natuurlijke  zwarte  kleur ; slechts  bij  den 
verderen  voortgang  der  ziekte  wordt  dezelve  eenigzins  troebel. 
Zelden  zwelt  de  regenboog  zoodanig  op,  dat  hij  met  het 
hoornvlies  in  aanraking  komt;  gewoonlijk  krult  zich  de  rand 
der  pupil  naar  achteren  om,  terwijl  de  voorste  oogkamer, 
door  deze  terugtrekking  van  den  regenboog , zich  grooter 
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vertoont.  Aan  den  rand  der  pupil  ontsfaan  uitzweetingen , 
welke  zich  tot  op  de  voorste  oppervlakte  van  het  lensbeursje 
voortzetten , of  de  randen  der  pupil  met  elkander  verbin- 
den. — Somwijlen  ziet  men  bloed  in  het  exsudaat  der  voorste 
oogkamer. 

§ 349. 

Het  verloop  dezer  ontsteking  is  öf  acuut , öf  chronisch.  — 
In  het  eerste  geval  ontstaat  dezelve  plotseling,  bereikt  spoedig 
eenen  aanmerkelijken  graad  , en  tast  ook  ligtelijk  den  geheelen 
regenboog  aan,  in  welk  geval  de  hevigste  toevallen  voorko- 
men. — Bij  een  langzaam  verloop  kan  dezelve  weken  en 
maanden  duren , breidt  zich  ligtelijk  over  het  hoornvlies  uit , 
en  kan  zich  tevens  tot  op  de  achterste  oppervlakte  van  den 
regenboog  voortplanten . 

§ 350. 

Deze  ontsteking  ontstaat  èf  uit  eene  voorafgegane  parenchy- 
mateuse  ontsteking  van  den  regenboog,  wanneer  deze  niet 
volkomen  verdeeld  wordt,  en  wel  voornamelijk  bij  kachecti- 
sche  voorwerpen , — öf  zij  ontwikkelt  zich  uit  eene  rheumati- 
sche ontsteking  van  den  harden  oogrok,  door  dat  zich  namelijk 
de  ontsteking  van  dezen  over  de  onder  denzelven  gelegene 
sereuse  laag  en  van  deze  wederom  over  de  voorste  oppervlakte 
van  den  regenboog  uitbreidt.  — Gewoonlijk  echter  ontstaat  zij 
na  beleedigingen  van  het  oog  bij  kachectische  personen , voor- 
namelijk bij  zoodanigen,  welke  aan  klierziekte,  rheumatismus , 
jicht  of  impetigineuse  aandoeningen  lijden  ; zoo  ook  na  vooraf- 
gegane exanthematiscbe  ziekten , voornamelijk  mazelen  en  rood- 
vonk , alsmede  door  het  vatten  van  koude , bij  personen  , welke 
aan  klierziekte  of  rheumatismus  lijden.  — Meestentijds  komt  zij 
slechts  aan  het  eene  oog  voor,  doch  kan  zich  echter  ook  aan 
het  andere  mededeeien. 

§ 351. 

De  voorzegging  is  over  het  algemeen  gunstig , wanneer  na- 
melijk de  ontsteking  eenvoudig,  met  geene  aandoening  der  an- 
dere weefsels  van  het  oog  verbonden  en  het  gestel  des  lijders 
niet  te  slecht  is.  — Zijn  de  pijnen  en  de  roodheid  in  den  be- 
ginne van  weinig  aanbelang,  dan  kan  men  op  eene  volkomene 
genezing  hopen ; de  exsudaten  worden  geresorbeerd , de  pupil 
herkrijgt  hare  natuurlijke  zwarte  kleur,  terwijl  echter  de  re- 
genboog zijne  natuurlijke  kleur  zelden  terug  bekomt , daar  de- 
zelve gewoonlijk  een  grijsachtig  of  stroogeel  aanzien  behoudt. 
Wanneer  de  ont, steking  eenen  hongeren  graad  bereikt  en  län- 
geren tijd  geduurd  beeft,  dan  blijft  de  pupil  van  gedaante  en 
plaats  veranderd,  vernaauwd,  door  middel  van  uitzweetin- 
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gen  met  de  voorste  oppervlakte  van  het  lensbeursje  verbonden 
en  troebel,  alsmede  het  gezigtsvermogen  belemmerd  of  zelfs  ge- 
heel en  al  onderdrukt. 

§ 352. 

Deze  ontsteking  wordt  naar  dezelfde  regels  behandeld , welke 
wij  bij  de  idiopathische  ontsteking  van  den  regenboog  hebben 
opgegeven.  — Bij  eene  snelle  ontwikkeling  der  ontsteking  doe 
men  eene  aderlating,  zette  een  rijkelijk  getal  bloedzuigers  aan 
de  slapen  of  achter  de  ooren,  geve  inwendig  verkoelende, 
buikopenende  zouten  of  Calomel , in  giften , welke  eenen  ge- 
noegzamen  stoelgang  te  weeg  brengen,  en  wende  afleidende, 
met  mostaardzaad  vermengde  voetbaden  aan.  — Het  oog  be- 
dekke  men  met  een  ligt  compres , beschutte  hetzelve  behoor- 
lijk tegen  het  licht,  en  zorge  daarbij  voor  eene  doelmatige, 
ontstekingwerende  diëet.  — In  den  omtrek  van  het  oog  late 
men  rijkelijke  inwrijvingen  doen  van  Unguent.  neapolitanum 
met  Opium,  Extract,  hyoscyami  of  Extract,  belladonnae.  — - Wan- 
neer de  ontsteking  afneemt,  dan  komen  afleidingen  te  pas,  en 
wel  door  middel  van  blaartrekkende  pleisters  of  inwrijvingen 
van  braak  wij  nsteenzalf  in  den  nek  of  achter  de  ooren,  voorna- 
melijk wanneer  er  exanthematische  of  impetigineuse  aandoenin- 
gen mede  in  verband  staan.  — Indien  de  pupil  in  eene  hoogere 
mate  blijft  zamengetrokken , dan  legge  men  een  Emplastr.  bel- 
ladonnae aan  de  slapen  of  droppele  eene  oplossing  van  Extract, 
hyoscijami  of  Extract,  belladonnae  in  het  oog.  — Beha!  ve  deze  be- 
handeling, welke  overeenkomstig  den  graad  der  ontsteking  moet 
worden  gewijzigd,  geve  men  tevens  op  de  oorzaken  der  ontste- 
king acht  • zoo  geve  men  hij  rheumatismus  Yinum  seminum 
colchici  of  Tartarus  emeticus  in  refracta  dosi  (v.  ammon);  bij 
syphilis  Sublimaat  of  Hydroiod.  potassae ; bij  scrophulosis  Ae- 
thiops  antimonialis  met  Guajac,  het  poeder  van  plummer  , Cicuta 
of  Baryta  (v.  ammon). 

b. 

Van  de  ontsteking  van  het  druifvlies. 

§ 353. 

Even  als  de  exsudative  sereuse  ontsteking  van  den  regenboog, 
zoo  ook  ontstaat  de  ontsteking  van  het  druifvlies,  Uveitis,  óf 
uit  eene  voorafgegane,  niet  volkomen  verdeelde,  parenchyma- 
teuse  ontsteking  van  den  regenboog , — óf  zij  ontwikkelt  zich 
oorspronkelijk  in  het  druifvlies.  — Haar  verloop  is  gewoonlijk 
zeer  langzaam.  — Hare  eerste  verschijnselen  zijn  hoofdpijn, 
pijn  in  de  bovenoogkuilstreek , welke  dikwijls  -slechts  van  tijd 
tot  tijd  opkomt  of  in  den  nacht,  op  eene  bepaalde  wijze,  exa- 
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cerbeert,  alsmede  verhoogde  gevoeligheid  van  het  oog  of  wer* 
kelijke  lichtschuwheid,  zoodat  een  teruggekaatst  of  helder  licht , 
evenzeer  als  elke  inspanning  der  oogen , volstrekt  niet  kan  wor- 
den verdragen.  Indien  deze  prikkels  hunnen  invloed  op  het 
oog  uitoefenen,  dan  begint  hetzelve  te  tranen,  het  bindvlies 
wordt  eenigzins  rood  van  kleur,  ook  in  den  harden  oogrok 
komt  rondom  het  hoornvlies  een  fijne,  rozenroode  kring  van 
bloedvaatjes  te  voorschijn,  terwijl  hevige  hoofdpijnen  ontstaan, 
welke  de  lijder  als  van  het  oog  uitgaande  opgeeft.  — Wanneer 
men  het  oog  onderzoekt,  vindt  men,  behalve  enkele  sterk  met 
bloed  opgevulde  vaatjes  van  het  bindvlies  van  den  oogbol  en 
eene  geringe  roodheid  van  het  bindvlies  der  oogleden , geene 
verdere  veranderingen , dan  eene  zeer  levendige  beweging  van 
de  pupil.  Bij  een  meer  naauwkeurig  onderzoek  van  den  re* 
gen  boog , en  wei  voornamelijk  met  een  vergrootglas , ziet  men 
de  vezelen  van  denzelven  sterker  vooruitkomen  en  meer  ge- 
spannen, zoodat  men,  voornamelijk  in  den  kleineren  kring, 
geringe  verhevenheden  en  verdiepingen,  en  tevens  duidelijk 
een  vooruitsteken  van  den  rand  der  pupil  waarneemt.  — Wan- 
neer de  zamentrekking  der  pupil  toeneemt,  dan  wordt  dezelve 
ongelijk,  zoodat  de  meest  gespannene  vezelen  hoekig  vooruit- 
steken , waardoor  de  gedaante  der  pupil  op  eene  verschillende 
wijze  veranderd  wordt;  de  rand  der  pupil  zwelt  sterker  op, 
de  middelste  en  buitenste  kring  van  den  regenboog  verdwijnen , 
en  de  straalvormige  , naar  den  rand  der  pupil  loopende  groe- 
ven worden  duidelijker  zigtbaar.  Aan  den  rand  der  pupil  ste- 
ken , op  enkele  plaatsen  of  in  deszelfs  geheelen  omvang  , don- 
kere, tepel-  of  lapvormige  vlekjes  van  het  pigment  vooruit 
aan  de  hoekige  plaatsen  van  den  rand  der  pupil  ontstaan  uit- 
zweetingen  , welke  zich  tot  de  voorste  oppervlakte  van  het 
lensbeursje  uitstrekken,  het  lensbeursje  wordt  troebel,  en  wel 
in  eenen  grooteren  omvang , of  slechts  op  de  plaatsen  der  uit- 
zweeting,  ja  somwijlen  juist  daar,  waar  hetzelve  den  rand  der 
van  gedaante  veranderde  pupil  tegenover  staat,  zoodat  het  lens- 
beursje  in  deszelfs  midden  nog  doorzigtig  blijft.  Van  den  rand 
der  pupil  zetten  zich  eenige  bloedvaatjes  tot  op  de  voorste  op- 
pervlakte van  het  lensbeursje  voort , door  welker  takverdeelingen 
enkele  plaatsen  een  fluweelachtig  aanzien  verkrijgen.  De  kleur 
van  den  regenboog  wordt  veranderd  , een  donker  gekleurde  regen- 
boog wordt  geel-groenachtig  met  bruine  vlekken , een  licht  ge- 
kleurde grijs  of  grijs-geelachtig.  De  vezelen  des  regenboogs  treden 
sterker  te  voorschijn,  en  de  middelste  kring  verheft  zich  dikwijls 
in  eene  zoo  hooge  mate,  dat  hij  als  eene  kroon  in  de  voorste  oog- 
kamer vooruitsteekt.  — Doordat  nu  deze  toevallen  vermeerderen 
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en  de  regenboog  boe  langer  boe  meer  veranderd  wordt,  sluit 
zich  de  pupil  geheel  en  al,  zoodat  zij  geheel  verdwijnt  of  door 
een  exsudaat  volkomen  gesloten  wordt,  terwijl  de  rand  der  pupil 
in  deszei fs  geheel  met  het  lensbeursje  vergroeid  en  het  gezigts- 
vermogen  geheel  en  al  onderdrukt  is.  De  pijnen  in  den  omtrek 
van  het  oog,  de  lichtschuwheid,  het  zien  van  vonken  en  kleu- 
ren , enz.  zijn,  gedurende  den  voortgang  dezer  ontsteking,  in 
eenen  verschillenden  graad'  aanwezig , ja  somwijlen  zelfs  duren 
zij  tot  na  de  volkomene  sluiting  der  pupil  nog  voort. 

§ 354. 

Wanneer  deze  ontsteking  zich  alleen  tot  den  regenboog  be- 
paalt, dan  eindigt  zij  met  eene  sluiting  van  de  pupil;  de  ge- 
heele  structuur  van  den  regenboog  toont  zich  veranderd  , zijn 
eigenlijk  weefsel  is  door  de  uitzweetingen  verdrongen  en  op 
eene  verschillende  wijze  van  kleur  veranderd.  Niet  zelden  komen 
er  op  de  voorste  oppervlakte  van  den  regenboog  grijsachtig-witte 
uitzweetingen  te  voorschijn  , welke  eene  driehoekige  gedaante 
hebben  en,  van  den  ciliaarrand  naar  de  pupil  loopende  , op  het 
lensbeursje  overgaan.  — Indien  echter  de  ontsteking  zich,  zoo 
als  dit  zeer  dikwijls  het  geval  is,  over  het  corpus  ciliare  en  de 
chorioidea  uitbreidt , dan  verkrijgt  de  selerotica  eene  vuile , 
blaauwachtige  kleur , er  worden  druifgezwellen  van  den  har- 
den oogrok  gevormd  , en  er  ontstaat  waterzucht  van  het  voorste 
halfrond  van  den  oogbol  , welke  met  eene  sterke  uitpuiling 
van  denzelven  en  met  een  volkomen  verdwijnen  der  scheiding 
tusschen  hoornvlies  en  harden  oogrok  gepaard  gaat. 

$ 355. 

De  oorzaken  der  ontsteking  van  het  druifvlies  zijn  gewoonlijk 
in  inwendige  ziekten  gelegen,  en  niet  ligtelijk  zal  dezelve  bij 
anders  volkomen  gezonde  voorwerpen  voorkomen.  Zij  ontstaat 
bij  personen,  welke  aan  dyskrasiën  lijden , en  rheumatismus , 
jicht,  klierziekte,  verstoppingen  in  den  onderbuik,  plethora 
abdominalis , anomaliën  der  haemorrhoïden  en  der  menstruatie , 
onderdrukte  huiduitslagen  en  onderdrukking  van  gewoon  gewor- 
deue  afscheidingen  zijn  als  de  voornaamste  en  meest  gewone  oorza- 
ken derzelve  te  beschouwen.  — De  reden  , waarom  deze  ontsteking 
menigvuldiger  bij  vrouwen  dan  bij  mannen  voorkomt  > is  voor- 
namelijk gelegen  in  de  stoornis  der  menstruatie  , weshalve  zij 
ook  het  meest  wordt  waargenomen  in  het  tijdperk  der  ontwik- 
keling en  in  dat  van  het  verdwijnen  der  menstruatie.  — Tot 
de  gelegenheidgeveiide  oorzaken  behooren : bovenmatige  inspan- 
ningen der  oogen , voornamelijk  bij  een  teruggekaatst  licht  of 
bij  het  vuur , en  het  vatten  van  koude. 


§ 356. 

De  voorzegging  bij  de  ontsteking  van  het  druifvlies  is  steeds 
ongunstig , vooral  wanneer  de  dyskrasie  in  eene  hooge  mate 
ontwikkeld  of  de  inwendige  oorzaak  niet  gemakkelijk  uit  den 
weg  te  ruimen  is.  — Slechts  in  den  beginne  kan  men,  onder 
gunstige  omstandigheden , bij  eene  zorgvuldige  behandeling 
op  eene  volkomene  genezing  hopen.  Doch  helaas  wordt  deze 
ziekte  in  den  beginne  door  den  lijder  even  dikwerf  veronacht- 
zaamd , als  zij  door  den  arts  ondoelmatig  behandeld  wordt.  — 
Zijn  er  reeds  uitzweetingen  in  de  pupil  gevormd  , dan  kan  men 
deze  ziekte  zelden  doen  wijken  ; is  echter  de  uitzweeting  in 
eene  hoogere  mate  aanwezig  en  is  er  reeds  eene  vergroeijing 
met  de  voorste  oppervlakte  van  het  lensbeursje  tot  stand  ge- 
komen , dan  kan  men  van  geen  eene  behandeling  iets  meer 
verwachten.  — Tweemaal  heb  ik  waargenomen , dat  er  zich , 
na  de  genezing  van  eene  ontsteking  van  het  druifvlies , spoedig 
eene  phthisis  tuberculosa  ontwikkeld  heeft. 

§ 357. 

De  behandeling  dezer  ontsteking  moet  ontstekingwerend  en 
tegen  de  inwendige  oorzaken  gerigt  zijn.  — In  den  beginne 
zette  men  herhaalde  malen  bloedzuigers  aan  de  slapen  of  achter 
de  ooren  of  bloedige  koppen  in  den  nek , geve  inwendig  mid- 
delen , welke  afleidend  op  het  darmkanaal  werken,  en  regele 
de  leefwijze  des  lijders  op  eene  doelmatige  en  strenge  wijze. 
Elke  verhitting , elke  inspanning  van  het  oog  moet  zoo  zorg- 
vuldig mogelijk  vermeden  worden , en  eiken  avond  moet  men 
een  voetbad  met  mostaardzaad  of  zout  en  asch  laten  gebrui- 
ken. — Op  het  voorhoofd  en  de  slapen  late  men  Unguent. 
neapolitanum  met  Opium , Extract,  belladonnae  of  Extract, 
hyoscyami  inwrijven.  — Inwendig  geve  men , naar  gelang  van 
het  verschil  der  te  gronde  liggende  oorzaken , antirheumatische 
of  antiarthritische  middelen,  voornamelijk  Yinum  seminum  col- 
chici  en  Oleum  Jecoris  aselli ; bij  scrophulosis  Antimonialia , 
het  poeder  van  plummer  , levertraan,  Baryta  of  Jodium;  bij 
anomale  haemorrhoïden  en  stoornissen  der  menstruatie  zette 
men  herhaaldelijk  bloedzuigers  ad  anum  , koppen  aan  de  bin- 
nenzijde der  dijen , en  geve  inwendig  Sulphur  met  Cremor- 
tartari  en  ïlesina  guajaci ; bij  verstoppingen  in  den  onderbuik 
late  men  oplossende  minerale  waters  gebruiken  , als  Kissingen , 
Homburg,  Rippoldsau,  Marienbad  enz.;  bij  onderdrukte  huid- 
uitslagen moet  men  door  krachtige  huidprikkels  den  uitslag 
weder  trachten  te  voorschijn  te  brengen  en  inwendig  van  Anti- 
monialia, Sulphur,  Sassapariïla  , Spec.  lignorum  en  dergel. 
laten  gebruiken  maken.  — Als  afleidend  middel  verdient  een 
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setaceum  in  den  nek  de  voorkeur.  — Wanneer  de  samentrek- 
king: der  pupil  niet  afneemt , dan  legge  men  een  Emplastr. 
belladonnae  aan  de  slapen  of  droppele  van  tijd  tot  tijd  éene 
oplossing  van  Extract,  belladonnae  of  Extract,  hyoscyami  in  het 
oog.  — Is  er  reeds  uitzweeting  aan  den  rand  der  pupil  ont- 
staan , dan  zijn  vooral  Calomel  met  Digitalis  en  rijkelijke  in- 
wrijvingen  van  Unguent.  rieapolitanum  zeer  dienstig  • bij  scro- 
phuleuse  voorwerpen  passen  in  dit  geval  Spongia  usta  met 
Digitalis  en  inwrijvingen  van  Jodinezalf  in  den  omtrek  van 
het  oog.  — Bij  krachtvoile  personen  kan  men  in  dit  geval  de  gene- 
zing dikwijls  slechts  door  eene  sterk  doortastende  en  altereren- 
de behandeling,  b.  v.  door  het  Decoct.  zittmvnni,  tot  stand 
brengen. 
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§ 358. 

De  ontsteking  van  het  vaatvlies , Inflammatio  chorioideae, 
Chorioideitis , komt  zeer  menigvuldig  voor,  maar  wordt  dik- 
werf niet  herkend , daar  hare  verschijnselen  in  den  beginne 
dikwijls  niet  zeer  duidelijk  en  onzeker  zijn.  Vele  ziektetoestan- 
den , welke  haren  oorsprong  aan  eene  ontstekingachtige  aan- 
doening van  het  vaatvlies  ontleenen  en  later  als  organische 
veranderingen  te  voorschijn  treden  , heeft  men  met  bijzondere 
namen  bestempeld,  zonder  daarbij  iets  ten  opzigte  van  derzel- 
ver  wijze  van  ontstaan  in  acht  te  nemen.  — Met  de  ontsteking 
van  het  vaatvlies  is  wel  is  waar  dikwijls  eene  ontsteking  van 
den  regenboog  en  de  overige  weefsels  van  het  oog  verbonden, 
doch  de  ontsteking  van  het  vaatvlies  komt  ook  afzonderlijk 
voor , zonder  eenige  aandoening  van  den  regenboog  , hetwelk 
zich  uit  de  verschillende  takverdeeling  der  vaten  en  zenuwen  in 
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deze  beide  vliezen  laat  verklaren.  — Naar  gelang  der  oorza- 
ken , waardoor  de  ontsteking  van  het  vaatvlies  wordt  te  weeg 
gebragt,  onderscheiden  wij  eene  idiopathische  en  symptomatische . 
en  eene  acute  en  chronische  ontsteking . 

§ 359. 

De  aeuie  ontsteking  van  het  vaatvlies  begint  met  een  span- 
nend of  drukkend  gevoel  , hetwelk  de  lijder  meestal  zoekt  te 
verminderen  door  het  oog  te  wrijven , waarop  spoedig  eene 
brandende,  somwijlen  kloppende  pijn  ontstaat,  welke  zich  tot 
over  het  voorhoofd  en  de  slapen  uitbreidt.  — Indien  de  lijder 
het  oog  niet  heeft  gewreven,  dan  vermindert  de  pijn  en  er 
ontstaat  een  gevoel  van  eene  aanmerkelijke  warmte  in  den 
oogbol.  Zoo  de  pijn  kloppend  was , dan  ontstaat  er  een  on- 
aangenaam gekittel  in  het  oog , gepaard  met  een  gevoel  van 
volheid  en  spanning  in  hetzelve.  — Heeft  de  lijder  bet  oog 
gewreven  , dan  ziet  men  den  harden  oogrok  bleekrood  gekleurd 
en  de  vaatjes  van  het  bindvlies  van  den  oogbol  en  der  oogleden 
sterk  met  bloed  opgevuld;  zonder  een  voorafgegaan  wrijven 
neemt  men  slechts  eene  vermeerderde  afscheiding  van  tranen 
waar.  — Bij  deze  onbeduidende  uitwendige  verschijnselen  heeft 
de  pupil  hare  natuurlijke  grootte  en  zwartheid , is  traag  in 
hare  bewegingen  of  geheel  en  al  onbewegelijk  ; het  gezigts- 
vermogen  is , bij  eene  geringe  lichtschuwheid , onbelemmerd. 

§ 360. 

Wanneer  in  dit  tijdperk , hetwelk  ten  naasten  bij  24  uren 
tot  2 dagen  duurt,  geene  behoorlijke  hulp  wordt  aangebragt, 
dan  ontstaat  er  eene  aanhoudend  brandende  of  afwisselend 
kloppende  pijn,  met  het  gevoel  van  vergrooting  van  den  oog- 
bol, even  als  ware  de  oogkuil  te  klein  voor  denzelven,  de 
bewegingen  van  den  oogbol  worden  moeijelijk  en  de  lijder 
zoekt  dezelve  te  vermijden , wraardoor  het  oog  eenen  eigen- 
dommelijken  , strakken  blik  verkrijgt,  hetwelk  voornamelijk  in 
het  oog  valt,  waanneer  alleen  het  eene  oog  aangedaan  is  en  het 
andere  deszelfs  bewegingen  natuurlijk  volbrengt  — De  lijder 
klaagt  over  roodachtige  of  vurige  lichtsverschijiiiii  >en  voor  het 
oog,  somwijlen  ook  over  eene  doffe  pijn  m de  diepte  van  den 
binnensten  ooghoek  en  scheuringen  in  het  voorhoofd  en  de 
slapen.  — Het  oog  vertoont  zich  grooter  , voller , harder  en 
warmer , en  is  gevoelig  , wanneer  men  er  met  den  vinger  op 
drukt.  De  afscheiding  der  tranen  is  somwijlen  \ermeerderd , 
somwijlen  verminderd.  De  harde  oogrok  heeft  eene  bleeke , 
en  om  den  rand  van  het  hoornvlies  , eene  meer  donkerroode 
kleur.  — Bij  een  verder  verloop  worden  de  verschijnselen  ver- 
schillend gewijzigd  , al  naar  mate  de  ontsteking  zich  meer  tot 


het  straalswij ze  ligchaam  (corpus  eiliare) , of  wel  tot  het  achterste 
gedeelte  van  het  vaatvlies  bepaalt. 

§ 361. 

In  het  eerste  geval  wordt  de  pijn  , onder  het  toenemen  der 
lichtschuwheid  en  het  verminderen  des  gezigtsvermogens  , druk- 
kend , stekend  en  spannend  , en  breidt  zich  voornamelijk  over 
het  voorhoofd  en  de  wangen  uit;  rondom  het  hoornvlies  trekt 
zich  de  roodheid  tot  eenen  , ten  naasten  bij  2 lijnen  breeden  , 
Tuilen  , blaauwaehtig-rooden  kring  bijeen  , terwijl  dezelve  in 
het  overige  gedeelte  van  den  harden  oogrok  afneemt ; — de 
pupil  wordt  ongelijkvormig  , in  eene  verticale  rigting  van  ge- 
daante veranderd,  en  verlaat  dikwijls  hare  centrale  plaatsing, 
hetwelk  voornamelijk  naar  die  zijde  plaats  heeft , waar  de 
harde  oogrok  het  sterkst  blaauw  gekleurd  is;  de  pupil  is  in 
eene  geringe  mate  bewegelijk  of  geheel  en  al  onbewegelijk  ; de 
regenboog  heeft  eene  livide  kleur  en  zijn  kleinere  kring  wordt 
naar  de  achterste  oogkamer  terug  getrokken ; het  hoornvlies 
wordt  vul  lach  tig  en  een  weinig  troebel  , door  uitstorting  van 
lympha  tusschen  deszei fs  lagen.  — Terwijl  deze  verschijnselen, 
sneller  of  langzamer  stijgende,  toenemen  , gaat  bet  gezigtsver- 
mogen  geheel  en  al  verloren,  daar  er  op  verschillende  plaatsen 
lymphatische  uitzweetingen  eiï  staphylomateuse  ontaardingen 
van  den  harden  oogrok  ontstaan. 

§ 362. 

In  het  tweede  geval  wordt  de  pijn  zamensnoerend  , snijdend, 
borend  en  als  het  ware  den  oogbol  van  achteren  in  het  midden 
splijtend,  terwijl  zij  zich  over  de  helft  van  het  hoofd  der  zieke- 
lijk  aangedane  zijde  uitbreidt ; de  lichtschuwheid  is  aanmerke- 
lijk; het  gezigtsvermogen  geheel  en  al  onderdrukt;  de  harde 
oogrok  blaauWachtig-rood  gekleurd , en  het  bindvües  overal 
met  sterk  opgevulde , aderspattige  bloedvaatjes  doorweven , 
welke,  vóór  dat  zij  het  hoornvlies  bereiken,  in  den  harden 
oogrok  dringen.  — Het  hoornvlies  wordt  vuil  , als  bestoven  , 
vlak  en  naar  de  beide  ooghoeken  heen  getrokken , zoodat  de 
scheiding  tusschen  het  hoornvlies  en  den  harden  oogrok  hare 
cirkelronde  gedaante  verliest  en  de  harde  oogrok  zich  als  het 
ware  in  het  hoornvlies  schijnt  voort  te  zetten.  Het  hoornvlies 
is  gedeeltelijk  of  geheel  en  al  door  eenen  blaauwachtig-witten 
kring  omgeven  , even  als  bij  de  arthritische  oogontsteking.  — 
De  pupil  zet  zich  naar  beide  zijden  uit , vormt  een  liggend 
ovaal,  en  is  volkomen  onbewegelijk;  — de  regenboog  is  vuil, 
blaauwaehtig  van  kleur,  en  de  rand  der  pupil  naar  het  lens- 
beursje toe  omgekruld.  — Inwendig  vertoont  zich  het  oog , 
door  de  verwijde  pupil  te  zien , in  den  beginne  vuilachtig-grijs 
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en  later  blaauwachtig-groeuachtig.  — De  oogbol  is  buiten- 
gewoon bard  en  droog.  * — Ten  laatste  ontstaan  er  druif- 
gezwellen van  den  harden  oogrok  — of  de  oogbol  wordt 
atrophisch. 

§ 363. 

Wanneer  de  ontsteking  van  het  vaatvlies , door  eene  ondoel- 
matige behandeling  of  door  den  voortdurenden  invloed  van 
beduidende  nadeelige  indrukken,  haren  hoogsten  graad  bereikt, 
dan  zal  zij  zich  spoedig  over  de  overige  weefsels  van  het  oog 
uitbreiden  en,  onder  den  hoogsten  graad  van  lichtschuwheid, 
gepaard  met  pijn  in  de  diepte  der  oogholte,  welke  zich  over 
het  geheele  hoofd  uitbreidt , — eene  sluiting  van  de  pupil  en 
eene  hevige  koorts , even  als  bij  Ophthalmitis  , te  weeg  brengen. 

§ 364. 

Bij  een  chronisch  verloop  van  de  ontsteking  van  het  vaatvlies , 
hetwelk  jaren  lang  kan  duren,  gevoelt  de  lijder  in  den  beginne 
eene  geringe  of  volstrekt  geene  hindernis;  hij  klaagt,  dat  het 
oog  bij  elke  , zelfs  de  geringste  inspanning  , spoedig  vermoeid  is ; 
hü  ziet  verschillend  gevormde  zwarte  of  grijsachtige  stippen  of 
strepen , en  heeft  kleur-  en  lichtsverschijningen  ; het  gezigts- 
vermogen  is , als  door  eenen  nevel  of  floers , belemmerd ; de 
pupil  is  eenigzins  verwijd  en  traag  in  hare  bewegingen  ; naar 
den  loop  van  de  eene  of  andere  regte  oogspier  loopen  verschei- 
dene , sterk  met  bloed  gevulde  vaatjes,  welke  hunne  rigting 
naar  den  rand  van  het  hoornvlies  nemen  en  rondom  hetzelve 
een  fijn  net  van  bloedvaatjes  vormen.  — De  blaauwachtige 
kleur  van  den  harden  oogrok  ontstaat  meestentijd  op  enkele 
plaatsen  in  den  omtrek  van  het  hoornvlies  en  breidt  zich  van 
daar  langzamerhand  verder  uit.  — Bij  een  verder  verloop  ne- 
men nu  de  verschijnselen  dezelfde  tweeledige  rigting  aan , 
welke  wij  hier  boven  $ 361  en  362  hebben  opgegeven  ; alleen 
ontwikkelen  dezelve  zich  langzaam  en  met  minder  hevige  pijnen. 

§ 365. 

Bij  scrophuleuse  voorwerpen  heeft  de  ontsteking  van  het 
vaatvlies  somwijlen  een  eigenaardig  verloop ; ik  ten  minste  heb 
hetzelve  alleen  bij  zoodanigen  waargenomen.  — Wanneer  bij 
deze  voorwerpen  de  ontsteking  van  bet  vaatvlies  sneller  of, 
wat  menigvuldiger  het  geval  is,  langzamer  eenen  zoo  hoogen 
graad  bereikt  heeft,  dat  reeds,  bij  eene  verwijde  pupil  en  een 
geheel  verloren  gezigtsvermogen , de  eigendom  melijke  troebel- 
wording  en  ontkleuring  in  den  grond  van  den  oogbol  plaats 
heeft,  dan  ontstaat  er,  onder  een  sterk  roodworden  van  het 
bindvlies  van  den  oogbol  en  der  oogleden , ja  zelfs  onder  eene 
sterke  opzwelling  van  het  bovenste  ooglid  , welks  aderen  sterk 


zijn  opgevuld , eene  vergrooting  van  den  oogbol , terwijl  er , 
onder  eene  toenemende  opvulling  met  vochten  en  eene 
aderspattige  uitzetting  van  het  oog , diep  van  uit  deszelfs 
grond  eene  vuil-witte  of  geelachtig-witte  massa  naar  de  voorste 
oogkamer  schijnt  te  worden  voortgedreven  , waarbij  de  regen- 
boog naar  voren  gewelfd  wordt  en  de  pijnen  in  het  oog  en 
deszelfs  omtrek  zeer  hevig  zijn  ; dikwijls  zijn  hierbij  koortsbe- 
wegingen aanwezig.  — Somwijlen  ontstaan  er  uitstortingen 
van  bloed  in  het  binnenste  van  het  oog , zonder  dat  daartoe 
door  eenige  mechanische  beleediging  aanleiding  gegeven  is.  — 
De  oogbol  wordt  hoe  langer  hoe  grooter , deszelfs  bloedvaten 
zetten  zich  op  het  hoornvlies  voort , en  in  plaats  dat  nu  het 
oog  berst,  hetwelk  men  onder  deze  omstandigheden  met  ze- 
kerheid verwacht,  volgt  er  eene  atrophie  van  den  oogbol,  ter- 
wijl de  varieeuse  bloedvaatjes  verminderen , het  hoornvlies 
vlak , van  deszelfs  randen  af  ondoorzigtig  en  fibreus  wordt , de 
regenboog  zich  digt  achter  het  hoornvlies  aansluit  en  er  zich 
in  de  van  plaats  en  gedaante  veranderde  pupil  eene  vuil -geel- 
achtige massa  vertoont.  De  oogbol  wordt  wel  voor  de  helft 
of  een  derde  gedeelte  kleiner  en  is  week  en  fiets  op  het  gevoel. 

Gevallen  van  dezen  aard  worden  uit  hoofde  eener  dikwijls  zeer  in  het  oog 
loopende  overeenkomst  met  het  verloop  van  het  mergsponsgezwel  van  het  oog  , 
ligtelijk  met  deze  ziekte  verwisseld.  Ik  zelf  ben  eenige  malen  in  deze  dwaling 
vervallen  — en  alleen  eene  herhaalde  waarneming  van  zoodanige  gevallen  en 
derzelver  bepaalden  overgang  in  atrophie  en  verweeking  , hebben  mij  van  mijne 
dwaling  in  de  herkenning  en  van  den  waren  aard  van  dit  gebrek  overtuigd. 
V.  AMMON  (in  hecker’s  litterarischen  Annalen  der  gesammten  Heilkunst.  Bd.  XV.  St.  1), 
WELLER  en  sciiün  hebben  eenige  gevallen  van  dezen  aard  naauwkeurig  beschreven 
en  dezelve  aangehaaid  , als  een  bewijs  voor  de  door  den  eerstgenoemde  uit- 
gesprokene  meening  , dat  hierbij  namelijk  eene  tuberkelvorming  in  het  oog  zoude 
hebben  plaats  gehad  en  de  verweekte  tuberkel  gedeeltelijk  geresorbeerd  zoude 
zijn  geworden  , waardoor  meteen  het  beginnende  mergsponsgezwel  in  atrophie 
zoude  zijn  overgegaan  — Deze  meening  heeft  overigens  tegen  zich  , dat  een 
dergelijke  uitgang  van  het  mergsponsgezwel  aan  eenig  ander  deel  onzes  ligchaams  , 
nog  door  niemand  is  waargenomen. 

§ 366. 

De  uitgangen  der  ontstekingen  van  het  vaatvlies  zijn,  wan- 
neer niet  door  eene  doelmatige  behandeling  in  het  begin  de 
verdeeling  der  ontsteking  wordt  tot  stand  gebragt,  zeer  menig- 
vuldig, en  belemmeren  het  gezigtsvermogen  in  eene  hooge 
mate  of  vernietigen  hetzelve  geheel  en  al.  — Het  vaatvlies 
wordt  verdikt,  aderspattig  uitgezet,  ener  ontstaan  uitstortin- 
gen van  bloed  lusschen  genoemd  vlies  en  het  netvlies  of  den 
harden  oogrok  ; of  het  vaatvlies  wordt  verdund , en  het  pigment 
verdwijnt  geheel  en  al  of  voor  een  groot  gedeelte,  zoodat  er 


slechts  een  dun  , bleekgekleurd  weefsel  in  de  plaats  van  den 
harden  oogrok  overblijft.  — Deze  veranderingen  van  het  vaat* 
vlies  hebben  noodzakelijk  eene  aandoening  van  liet  netvlies  ten 
gevolge,  hetwelk  door  druk  of  organische  veranderingen  in 
deszelfs  werkingen  belemmerd  wordt  en  zoodoende  zwarte  staar 
(amaurosis)  te  wreeg  brengt.  — De  veranderingen  van  het  pig- 
ment veroorzaken  de  verandering  van  kleur  in  den  grond  van 
het  oog.  De  grijsachtig-gele  of  groenachtige  , schemerende  ver- 
duistering; welke  men  gedurende  het  verloop  der  ontsteking 
van  het  vaat  vlies  in  den  grond  van  liet  oog  waarneemt;  wordt 
niet  veroorzaakt  door  eene  verduistering  of  werkelijke  verande- 
ring in  de  menging  der  doorzigtige  middenstoffen  , maar  door 
het  zigtbaar  worden  van  het  netvlies;  door  dat  namelijk  door 
de  veranderingen,  welke  het  vaatvlies  en  het  door  hetzelve 
afgescheiden  pigment  ondergaan,  de  natuurlijke  zwarte  kleur 
van  den  grond  van  het  oog  verloren  gaat,  en  zoodoende  door 
het  zigtbaar  worden  van  het  netvlies  en  het  doorschijnen  van 
het  pigment  en  het  vaatvlies,  de,  op  het  uiterlijk  aanzien  ver- 
schillende , verduistering  in  het  oog  wordt  te  weeg  gebragt.  — 
Deze  verduistering  is  altijd  zeer  diep  in  het  oog  gelegen , het- 
welk men  voornamelijk  waarneemt,  wanneer  men  het  oog  van 
ter  zijde  beschouwt;  dezelve  heeft  eene  uitgeholde  gedaante  , en 
bij  een  meer  naauwkeur  ig  onderzoek  zal  men  altijd  de  aan  de 
zijde  van  den  ingang  bestaande  plooi  van  het  netvlies , als  een 
meer  helder  punt  kunnen  onderscheiden.  — Tot  de  gewone 
gevolgen  van  de  ontsteking  van  liet  vaatvlies  behooren  de  druifge- 
zwellen van  den  harden  oogrok,  w elke  zich  aan  de  donkerst  ge- 
kleurde plaatsen  van  den  harden  oogrok  , liet  menig  vul digst  in  den 
omtrek  van  het  hoornvlies,  doch  ook  op  eenen  afstand  van  hetzelve, 
als  enkele  of  meerdere , blaauwachtige  verhevenheden  vertoo- 
nen , welke  somwijlen  als  een  stralenkriog , welke  met  de 
plaatsing  van  de  haarbandsverlengsels  (processus  ciliares)  over- 
eenkomt, het  hoornvlies  omgeven.  — Deze  druifgezwellen  van 
den  harden  oogrok  ontstaan  ten  gevolge  van  eene  vergroeijing 
tuschen  den  harden  oogrok  en  het  vaatvlies,  waarbij  de  harde 
oogrok  verweekt  en  door  den  druk  der  waterachtige  vloeistof 
uitgezet  wordt.  Dezelve  zijn  ten  onregte  aan  de  variceuse  uit- 
zetting van  de  bloedvaatjes  van  het  vaatvlies  toegesehreven 
geworden.  Dikwijls  ontslaan  er  ten  gevolge  der  ontsteking  van 
het  vaatvlies , op  verscheidene  plaatsen  uitstortingen  van  lym- 
pha  plastica  of  van  eene  sereuse  vloeistof,  — Wanneer  voor- 
namelijk het  corpus  ciliare  is  aangedaan , en  w^el  vooral  bij 
eene  slepende  ontsteking , dan  boopt  zich  de  lympha  in  het 
eerst  om  den  rand  der  lens  op,  waar  ter  plaatse  dezelve  eenen 


witten , hoekigen  ring  vormt,  terwijl  de  ophoopiug  in  het 
vervolg  zoo  aanmerkelijk  wordt,  dat  een  groot  gedeelte  van 
de  achterste  oogkamer  door  dezelve  gevuld  en  de  pupil  geheel 
en  al  door  dezelve  gesloten  wordt.  Meestentijds  vertonnen  er- 
zieh te  gelijker  tijd  variceuse  ontaardingen  , welke  als  bruin- 
achtige , zwartachtige,  tepelvormige  ligchaampjes , deels  van 
den  rand  der  pupil,  deels  van  de  haarbandsverlengsels , in  de 
achterste  oo  kamer  uitsteken,  en  door  welke  niet  zelden  bloed 
in  de  oogkamers  wordt  nitgestort.  — - Plastische  uitzweetingen 
tussclien  het  vaat-  en  netvlies  of  tusschen  het  vaatvlies  en 
den  harden  oogi'ok  kunnen , even  ais  de  hierdoor  veroor- 
zaakte vergroeiingen , op  verschillende  plaatsen  ontstaan  - zoo 
ook  kan  er  zelfs  eene  verbeening  van  het  vaatvlies  plaats  heb- 
ben. — Er  ontstaan  ophoopingen  van  water,  en  wel  tusschen 
het  vaatMies  en  den  harden  oogrok,  of  tusschen  het  vaat-  en 
netvlies,  in  welk  laatst  geval  het  netvlies  zoo  zeer  van  alle 
kanten  naar  binnen  wordt  zamengedrukt , dat  hetzel  ve  als 
het  ware  eene  streng  vormt,  welke  zich  als  eene  geelachtig-witte 
massa  door  de  pupil  vertoont.  — Uit  deze  veelvuldige  en  be- 
langrijke veranderingen  in  de  gewigtigste  weefsels  van  het 
oog,  laat  zich  gemakkelijk  begrijpen,  dat  er  in  het  verdere  ver- 
loop van  de  ontsteking  van  het  vaatvlies,  mengingsveranderin- 
gen  in  het  glasachtig  ligchaam , de  lens  en  het  lensbeursje 
ontstaan. 

Vergelijk  over  deze  verschillende  gevolgen  der  ontsteking  van  liet  vaatvlies  , 
de  hoofdstukken  over  gebrek  aan  pigment,  groene  staar,  druifgezwel  van  den 
harden  oogrok  en  waterzucht  onder  den  harden  oogrok  , waarin  de  verschillende 
meeningen  en  waarnemingen  bijeen  gebragt  en  toegelicht  zijn. 

§ 387. 

Tot  de  oorzaken  der  ontsteking  van  het  vaatvlies  behooren  , 
behalve  beleedigingen  , welke  het  genoemd  vlies  treffen  , voor- 
namelijk bovenmatige  inspanningen  en  overprikkeling  van  het 
gezigtsvermogen , en  eene  te  hevige  of  te  lang  aanhoudende 
inwerking  \an  een  te  helder  of  teruggekaatst  licht,  vooral  bij 
welgevoede , hloeijende , doch  zwak  gebouwde  voorwerpen , 
welke  aan  congestiën  naar  het  hoofd  onderhevig  zijn , eene 
opulentie,  meest  zittende  leefwijze  hebben,  en  welker  oogen 
zeer  groot  en  donker  van  kleur  zijn  ; zoo  ook  bij  eene  pre- 
dominerende venositeit  of  verstoppingen  in  den  onderbuik , 
alsmede  bij  onderdrukking  van  gewoon  gewordene  afschei- 
dingen en  bloedvloeiingen , voornamelijk  van  de  haemorr- 
hoïden  of  maandstonden.  — De  ontsteking  van  het  vaat- 
vlies komt  over  het  algemeen  meer  bij  personen  van  het 
vrouwelijke , dan  van  het  mannelijke  geslacht  voor , en  wel 
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voornamelijk  in  het  tijdperk  der  geslachtsontwikkeling  of  in 
den  tijd , dat  de  maandstonden  ophouden.  Bij  mannen  staat 
deze  ontsteking  meestal  met  anomale  haemorrhoïden  in  verband. 
Meestentijds  wordt  in  den  beginne  slechts  het  eene  oog  aange- 
tast, en  wel  het  meest  het  regter,  en  later  het  andere;  zelden 
ontstaat  de  ontsteking  van  het  vaatvlies  in  beide  oogen 
te  gelijk.  — Dikwijls  ontwikkelt  zich  deze  ontsteking  uit 
eenen  voorafgeganen  congestiven  toestand  van  het  vaatvlies , 
welke  door  inspanningen  of  prikkeling  der  oogen  is  te 
weeg  gebragt.  — Personen , welke  hieraan  lijden , gevoe- 
len bij  elke  inspanning  spoedig  eene  vermoeijenis  en  vol- 
heid van  het  oog.  Na  längeren  duur  en  eene  voortgaande 
inspanning  der  oogen,  vertoonen  zich  de  voorwerpen  kleiner 
en  glanzender , later  worden  dezelve  donkerder,  en  verdwijnen 
geheel  en  al,  wanneer  het  oog  nog  verder  wordt  ingespannen.  — 
Ziet  de  lijder  naar  het  vuur,  dan  komt  hem  dit  donkerder  en 
kleiner  voor , hij  moet  het,  oog  uit  vermoeijing  sluiten  en  ziet 
het  vuur  dan  nog  gedurende  eenige  seconden.  — Dikwijls  is 
het  oog  lichtschuw , ziet  vurige  vonken  en  glinsterende  of 
zwarte , draadvormige  of  verschillend  gevormde  stippen ; de 
lijder  heeft  een  stekend  en  drukkend  gevoel  in  het  oog ; het 
oog  heeft  een  eigendommelijk  glinsterend  aanzien  , is  meer  be- 
vochtigd en  eenigzins  harder  op  het  gevoel ; de  pupil  is  een 
weinig  verwijd  en  traag  in  hare  bewegingen.  — Deze  toestand 
duurt , al  naar  gelang  der  regeling  van  de  leefwijze  en  van 
andere  invloeden  , längeren  of  korteren  tijd,  onder  afwisselende 
verergeringen  , totdat  zich  eindelijk  door  den  invloed  van  sterkere 
nadeelige  uitdrukken  en  van  de  hier  boven  opgegevene  oor- 
zaken, deze  ontsteking  ontwikkelt.  — Dyskrasische  momenten, 
voornamelijk  jicht , klierziekte  en  onderdrukte  impetigineuse 
aandoeningen , staan  dikwijls  met  de  ontsteking  van  het  vaat- 
vlies in  een  oorzakelijk  verband ; dezelve  schijnt  echter  onder 
deze  vormen  minder  hare  oorspronkelijke  zitplaats  in  het  vaatvlies 
te  hebben  , dan  zich  wel  van  andere  weefsels  , namelijk  van 
den'  harden  oogrok , op  het  vaatvlies  voor  te  planten , zoo  als 
b.  v.  bij  de  jichtachtige  oogontsteking. 

§ 368. 

De  ontsteking  van  het  vaatvlies  is  altijd  als  eene  ziekte  van 
groot  aanbelang  te  beschouwen  ; want  alhoewel  dezelve  in  den 
beginne , vooral  wanneer  zij  zuiver  en  met  geene  dyskrasiën 
gecompliceerd  is,  door  eene  doelmatige  behandeling  volkomen 
kan  worden  verdeeld , zoo  is  dit  in  het  geheel  niet  meer  mo- 
gelijk , wanneer  de  ziekte  reeds  eenen  hoogen  graad  bereikt 
en  eenen  geruimen  tijd  geduurd  heeft.  Hot  gelukt  wel  is 


waar,  in  enkele  gevallen,  bij  reeds  vergevorderde  veranderin- 
gen  in  het  oog  het  gezigtsvermogen  gedeeltelijk  weder  te  her- 
stellen en  zelfs  de  blaauwe  kleur  van  den  harden  oogrok  en 
de  in  denzelven  beginnende  verhevenheden  te  doen  afnemen , 
doch  bijna  nimmer  verdwijnen  de  veranderingen  aan  de  pupil.  — - 
Bij  elke  complicatie  met  eenige  dyskrasie  is  de  voorzegging  on- 
gunstiger. ~~  Uitzweetingen  van  lympha  zijn  over  het  algemeen 
gunstiger  dan  uitstortingen  van  sereuse  vloeistoffen ; de  voorzeg- 
ging is  het  allerongunstigst , wanneer  er  reeds  aanmerkelijke 
druifgezwellen  van  den  harden  oogrok  en  verlamming  van  het 
netvlies  ontstaan  zijn.  — - In  enkele  gevallen  intiisschen  is  het 
opmerkelijk,  hoe  bij  eene  aanmerkelijke  staphylomateuse  ont- 
aarding van  den  harden  oogrok  het  gezigtsvermogen  nog  in 
eenen  tamelijken  graad  blijft  bestaan. 

' § 369. 

Be  acute  ontsteking  van  het  vaatvlies  vereischt  eene  streng 
ontstekingwerende  behandeling.  — Naar  gelang  der  constitutie 
van  den  lijder  doe  men  eene  rijkelijke  aderlating  aan  den  arm 
of  den  voet;  aan  den  voet  voornamelijk  in  die  gevallen,  waarin 
de  ontsteking  met  anomale  haemorrhoïden  of  onderdrukte  men- 
struatie in  verband  staat.  - — Mackenzie  heeft  vooral  het  openen 
der  arteria  temporalis  of  vena  jugularis  aanbevolen.  — De  ader- 
lating moet  naar  gelang  der  omstandigheden  herhaald  worden. 
Hierna  zette  men  bij  herhaling  een  behoorlijk  aantal  bloedzui- 
gers aan,  totdat  niet  alleen  al  het  gevoel  van  pijn  in  het  oog 
verdwenen  is,  maar  hetzelve  ook  bij  den  druk  met  den  vinger 
niet  meer  pijnlijk  is  en  de  roodheid  vermindert.  — Baar  de 
roodheid  en  pijn  in  het  begin  dezer  ontsteking  onbeduidend 
zijn  , zoo  moet  men  de  noodzakelijkheid  der  bloedontlastingen 
niet  naar  deze  alleen  regelen , maar  wel  voornamelijk  naar  den 
toestand  van  het  oog  in  het  algemeen  , naar  de  van  het  gestel 
des  lijders  afhangende  omstandigheden  en  naar  de  oorzaken , 
welke  de  ontsteking  hebben  te  weeg  gebragt.  Be  bloedontlas- 
tingen maken  de  hoofdvereischten  der  behandeling  uit ; men 
doe  derhalve  liever  iets  te  veel , dan  te  weinig  — Inwendig 
geve  men  Calomel , tot  zoo  lang,  dat  de  speekselklieren  worden 
aangedaan,  en  werke  tevens  door  verkoelende  ontlastingsmiddelen 
afleidend  op  het  darmkanaal.  — Het  oog  beschutte  men  met 
een  compres;  de  kamer,  waarin  zich  de  lijder  bevindt , verdon- 
kere  men  ; de  lijder  late  men  eene  meer  zittende  houding  aan- 
nemen en  eene  strenge  dieet  houden.  — Op  het  voorhoofd  en 
de  slapen  late  men  rijkelijke  inwrijvingen  doen  van  Unguent. 
neapolitanum  met  Opium  of  Extract,  belladonnae  — Alle andere 
plaatselijke  middelen  zijn  nadeelig ; zelfs  worden,  bij  eene 
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idiopathische  ontsteking  van  het  vaatvlies , koude  omslagen 
zelden  verdragen,  terwijl  zij  de  pijn  vermeerderen.  — Neemt 
de  ontsteking  onder  deze  behandeling  af , dan  make  men  gebruik 
van  afleidingen,  door  middel  van  Vesicantia  of  inwrijvingen  van 
braakwijnsteenzalf  in  den  nek,  en  blijve  met  het  in- en  uitwendig 
gebruik  van  kwik  , op  eene  doelmatige  wijze  aanhouden. 

§ 370. 

Wanneer  de  ontsteking  een  meer  chronisch  verloop  en  zich 
langzamerhand  uit  eenen  lang  voorafgeganen  congestiven  toestand 
van  het  vaatvlies  ontwikkeld  heeft,  data  moeten,  naar  gelang 
der  omstandigheden , eveneens  algemeene , maar  voornamelijk 
herhaalde  plaatselijke  bloedontlastingen  , door  middel  van  bloed- 
zuigers aan  de  slapen- of  achter  de  ooren  of  van  bloedige  koppen 
in  den  nek  , aangewend  worden  ; tevens  make  men  gebruik  van 
afleidende  voetbaden  en  zuurachtige  dranken  , en  geve  bij  eene 
trage  werking  van  het  darmkanaal  Calomel  met  Jalappa  of 
Rheum , of  zette  buikopenende  lavementen.  — Bij  plethora 
abdominalis  en  anomaliën  der  menstruatie  of  haemorrhoiden 
zette  men  hij  herhaling  bloedzuigers  aan  de  geslaehtsdeelen , 
aan  den  aars  en  aan  de  binnenzijde  der  dijen  , of  bloedige  kop- 
pen aan  de  dijen  en  in  de  lendenstreek , en  geve  inwendig 
oplossende  middelen,  Calomel  met  Aloe,  Aloe  met  Sabina,  met 
Guajac  enz.  Tevens  late  men  in  den  omtrek  van  het  oog 
rijkelijke  inwrijvingen  doen  met  Unguent.  neapolitanum , en 
zette  krachtige  afleidingen  in  den  nek.  — Later  komen,  vooral 
hij  plethora  abdominalis,  oplossende  extracten , Cremor  tartari 
met  Flores  sulphuris,  en  Tartarus  emeticus  in  refracta  dosi  te 
pas.  Baarbij  neme  de  lijder  eenen  strengen  leef-  en  eetregel 
in  acht,  gehruike  alleen  ligt  verteerbare  spijzen,  bewege  zich 
dikwijls  in  de  vrije  lucht  en  mijde  de  oogen  zoo  zorgvuldig 
mogelijk.  — In  deze  gevallen  hebben  de  oplossende  minerale 
waters,  als  Kissingen,  Rippoldsau,  Homburg,  Marienbad  en 
Karlsbad  , dikwijls  eene  ongemeen  voordeelige  werking. 

5 371. 

Wanneer  er  reeds  in  het  verder  verloop  een  verlamde  toe- 
stand van  het  netvlies , zonder  eene  verdere  organische  veran- 
dering , ontstaan  is , dan  handele  men  in  het  eerst  op  eene 
doelmatige  wijze,  nog  altijd  óntslekingwerend.  Is  er  aan  deze 
indicatie  voldaan  , dan  passen  voornamelijk  vliegende  Vesicantia 
in  den  omtrek  van  het  oog,  vooral  langs  den  loop  der  voor- 
lioofdszenuw  , en  inwendig  Arnica , met  bijvoeging  van  andere 
doelmatige  middelen.  — Moet  men  echter  de  hierboven  opgege- 
vene  organische  veranderingen,  als  de  oorzaken  der  zwarte  staar 
beschouwen , of  bestaan  deze  veranderingen  bij  een  verzwakt 
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gezigts vermogen , dan  kan  men , alleen  bij  eene  behoorlijke 
beschutting  voor  alle  afwisseling  van  licht  en  temperatuur , 
door  eene  strenge  diëet , door  krachtige  afleidingen  , voorna- 
melijk door  inwrij  vingen  van  braakwijnsteen  zalf  of  eene  etter- 
dragt  in  den  nek  - — of  een  canterium  op  het  voorhoofd  , — 
door  het  inwendig  gebruik  van  Calomel  met  Digitalis , Arnica, 
Digitalis  met  Spongia  usia  of  Senega  met  zouten  , door  inwrij- 
vingen  van  kwik-  of  Jodinezalf  in  den  omtrek  van  het  oog,  ja 
zelfs  door  eene  onthoudings-  of  hongerkuur,  welligt  verbetering 
aanbrengen.  — Eveneens  is  hierbij  het  voortgezet  inwendig  ge- 
bruik van  Hydroiod.  potassae,  van  Sublimaat,  ja  zelfs  van 
Arsenik  (door  macrenzie  , in  giften  van  driemaal  des  daags  1/32 
grein,  als  zeer  werkzaam  aanbevolen)  aangewezen.  — - Zeer 
dikwijls  echter  is  deze  ziekte,  wanneer  zij  reeds  dezen  graad 
bereikt  heelt,  ongeneeslijk,  en  elke  behandeling  blijft  zonder 
gevolg. 

§ 372. 

Wanneer  de  ontsteking  van  het  vaatvlies  met  eene  dyskrasie 
gecompliceerd  is , dan  verbinde  men  bij  de  behandeling  de  hier 
boven  opgegevene  middelen  tevens  met  zoodanige,  welke  krachtig 
tegen  deze  dyskrasie  werken.  - — Bij  eene  scrophuleuse  compli- 
catie heb  ik  het  inwendig  gebruik  van  Spongia  usta,  Oleum 
Jecoris  aselli , Hydroiod,  potassae , alleen  of  in  verbinding  met 
Levertraan,  alsmede  rijkelijke  inwrij  vingen  met  Jodinezalf  in 
den  omtrek  van  het  oog,  als  het  meest  werkzaam  bevonden;  — 
bij  eene  arthritische  complicatie:  Antimonialia  met  Guajac, 
Oleum  Jecoris  aselli,  Vinum  seminum  colchici  en  Decocta  ligno* 
rum ; — bij  eene  impetigineuse  complicatie : Antimonialia , 
Sulphur , van  tijd  tot  tijd  dampbaden  en  krachtige  afleidingen. 

De  behandeling  der  waterophoopingen  en  der  druifgezwellen  van  den  harden 
oogrok,  door  middel  der  punctie  enz.  , zal  bij  de  afzonderlijke  beschouwing  dezer 
ziektetoestanden  in  het  tweede  deel  worden  opgegeven. 


VIS. 

VAN  DE  ONTSTEKING  VAN  HET  LENSBEURSJE. 


V.  Walther,  Abhandlungen. 

§ 373. 

De  ontsteking  van  het  lensbeursje  , Inflammatio  capsulae  lentis  , 
Capsulitis , Capsitis , komt  zelden  alleen  voor , meestal  is  de  re- 
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genboog  mede  aangedaan  en  ontwikkelt  zich  dezelve  met  de 
verschijnselen  der  ontsteking  van  het  druifvlies  (Uveitis).  — * 
Zij  ontstaat  meestentijds  zeer  langzaam  met  lichtschuwheid  en 
vernaauwing  der  pupil , welke  haren  ronden  vorm  verliest  en 
eenigzins  meer  naar  den  binnensten  ooghoek  geplaatst  is.  De 
bewegingen  der  iris  zijn  in  den  beginne  levendiger , maar  lang- 
zamerhand worden  dezelve  trager,  de  pupil  wordt  naauwer, 
en  het  gezigtsvermogen  hoe  langer  hoe  meer  belemmerd  en  be- 
neveld. — In  de  pupil  ziet  men  eene  grijsacbtige  verduistering 
en  op  den  voorsten  wand  van  het  lensbeursje  eenige  met  bloed 
gevulde  vaatjes,  welke  nu  eens  afzonderlijk  gelegen  zijn,  dan 
weder  echter  een  net  van  menigvuldig  dooreen  gevlochtene 
vaatjes  vormen.  Later  wordt  ook  de  lens  verduisterd  , en  de 
ontwikkeling  van  bloedvaatjes  op  het  lensbeursje  kan  zoo  aan- 
merkelijk zijn  , dat  deze  zich  tot  in  de  lens  zelve  voorlzetten  , 
en  men  de  takverdeeling  derzelve  in  de  diepte  der  verduiste- 
ring zien  kan;  — De  vaatjes  in  het  lensbeursje  zijn  somwijlen 
slechts  door  middel  van  een  sterk  vergrootglas , maar  dikwerf 
ook  met  het  bloote  oog  te  onderscheiden.  — Wanneer  de  regen- 
boog sympatisch  mede  is  aangedaan , dan  ontstaan  er  uitzwee- 
tingen  van  den  rand  der  pupil  op  het  lensbeursje , door  welke 
zich  evenzeer  bloedvaatjes  tot  op  de  voorste  oppervlakte  van 
hetzelve  voortzetten.  — Ik  heb  slechts  drie  gevallen  waargeno- 
men , waarin  de  iris , bij  eene  lang  bestaan  hebbende  ontwikke- 
ling van  bloedvaatjes  op  den  voorsten  wand  van  het  lensbeursje , 
welke  men  met  het  bloote  oog  duidelijk  kon  onderscheiden, 
niet  mede  is  aangedaan  en , door  eene  strenge  en  zorgvuldige 
behandeling,  de  verduistering  van  het  lensbeursje  en  de  lens 
is  verhoed  geworden.  De  gewone  uitgang  dezer  ontsteking  be- 
staat in  eene  verduistering  der  capsula  lentis  en  der  lens  zelve 
en,  wanneer  de  ontsteking  hevig  is,  in  eene  vergroeijing  van 
den  rand  der  pupil  met  het  lensbeursje. 

§ 374. 

De  ontsteking  van  het  lensbeursje  komt  op  de  zoo  even  op- 
gegevene  wijze  slechts  bij  dyskrasische  personen  voor.  Bij  eene 
idiopathische,  door  beleedigingen  ontstane  capsulitis , heb  ik 
nimmer  eene  ontwikkeling  van  bloedvaatjes,  maar  alleen  eene 
verduistering  waargenomen.  — Wat  de  aetiologie  en  behande- 
ling dezer  ontsteking  aangaat,  zoo  geldt  hier  alles,  wat  wij  bij 
de  ontsteking  van  het  druifvlies  hebben  opgegeven. 
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VIII. 

VAN  DE  ONTSTEKING  VAN  HET  GLASACHTIG  VLIES, 


§ 375. 

De  ontsteking  van  het  glasachtig  vlies , Inflammatio  membra- 
nae  hyaloideae,  Hyalitis,  komt  welligt  nimmer  oorspronkelijk 
en  op  zich  zelve  staande  als  zoodanig  voor,  maar  alleen  ten 
gevolge  van  acute  of  chronische  ontstekingen  der  sclerotica , 
chorioidea , capsula  lentis  of  retina.  Uit  de  geaardheid  van 
het  glasachtig  vlies , hetwelk  zich  aan  de  sereuse  weefsels  aan- 
sluit, alsmede  uit  de  takverdeeling  der  arteria  centralis  reti- 
nae, welke  door  hetzelve  naar  de  achterste  oppervlakte  van  het 
lensbeursje  gaat , kan  men  opmaken  , dat  hetzelve  niet  zelden 
door  ontsteking  wordt  aangedaan , zooals  dit  ook  de  organische 
veranderingen , welke  men  bij  sectiën  van  het  glasachtige  lig- 
chaam  en  deszelfs  vlies  gevonden  heeft , duidelijk  bewijzen  j 
zoo  vindt  men  b.  v. : oplossing  van  het  corpus  vitreum  , ver- 
mindering in  zamenhang  en  hoeveelheid  van  hetzelve , Synchi- 
sis  corporis  vitrei , verandering  van  deszelfs  kleur,  verlies  der 
doorzigtigheid  van  hetzelve , verdikking  van  de  membrana 
hyaloidea , vermeerderde  afscheiding  van  albumineuse  stoffen , 
verduistering  van  het  glasachtig  vlies , waterzucht  van  het  glas- 
achtig ligchaam  , ossificatie  enz.  — Wij  echter  zijn  niet  in  staat 
bepaalde  symptomata  op  te  geven , waardoor  eene  zoodanige 
ontsteking  van  het  glasachtig  vlies  zich  met  zekerheid  zou- 
de kenmerken.  — De  zoo  langen  tijd  aangenomene  meening, 
welke  ook  sommigen  nu  nog  aankleven  , dat  namelijk  de  grijs- 
groenachtige verduistering  in  den  grond  van  het  oog,  welke 
men  met  den  naam  van  groene  staar  (glaucoma)  bestempelt, 
het  gevolg  eener  ontsteking  van  het  corpus  vitreum  zoude  zijn, 
en  deze  zich  door  hevige  borende  pijnen,  even  alsof  de  oogbol 
van  achteren  gespleten  werde , door  pijnen , welke  zich  over 
het  voorhoofd  en  het  geheele  hoofd  uitbreiden,  door  verwij- 
ding en  onbewegelijkheid  der  pupil , gepaard  met  verlies  van 
het  gezigtsvermogen  enz. , zoude  kenmerken , behoeft , na  al 
datgene,  wat  wij  bij  de  arthritische  oogontsteking , de  ontste- 
king van  het  vaatvlics  en  de  groene  staar  gezegd  hebben  , geene 
verdere  wederlegging. 

§ 376. 

Volgens  JÜNGKEN  (*)  echter  zoude  de  idiopatische  ontsteking  van 
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(*)  Lehre  von  den  Augenkrankheiten.  S.  180. 
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het  glasachtig  vlies  menigvüldiger  voorkomen  , dan  men  wel 
gelooft  • zij  zoude  eene  der  gewigtigste  oorzaken  zijn  , welke  het 
gunstige  gevolg  der  cataractoperatiën  verijdelen  ; bij  haar  ont- 
staan zoude  zij  moeijelijk  te  herkennen  , doch  wanneer  zij  zich 
volkomen  ontwikkeld  heeft,  zoodat  hare  herkenning  niet  meer 
twijfelachtig  kan  zijn,  het  gezigtsvermogen  onherstelbaar  ver- 
loren zijn.  — Na  mechanische  beleedigingen  van  het  oog, 
waarbij  voornamelijk  het  glasachtige  ligchaam  heeft  geleden , 
vooral  na  cataractoperatiën,  zoowel  bij  de  reclinatie,  als  bij  de 
extractie , zoude  de  ontsteking  van  het  corpus  vitreum  niet  on- 
middelijk , maar  eerst  eenige  dagen  later  , somwijlen  eerst  op  den 
vierden  of  vijfden  , ja  somtijds  zelfs  eerst  op  den  achtsten 
dag  ontstaan.  — Zonder  eenige  aanleidinggevende  oorzaak  en 
zonder  pijn  , zoude  er  zich  aan  de  tarsaalranden  der  oogleden  , 
voornamelijk  aan  die  der  bovenste,  eene  oedemateuse  zwelling 
en  eene  donkere  roodheid  ontwikkelen.  Bij  het  openen  van 
het  oog  zoude  de  lijder  over  een  troebel  en  beneveld  gezigt 
klagen  en  het  oog  lichtschuw  zijn.  — Gewoonlijk  zoude  deze 
toestand  eenige  dagen  duren  , waarna  het  bindvlies  hooger  rood 
van  kleur  zoude  worden , ook  wel  blaasvormig  zoude  opzwellen 
en  eene  chemosis  vormen  ; het  gezigtsvermogen  zoude  nog  meer 
worden  belemmerd  ; de  lijder  zoude  over  eenen  geringen  druk 
en  een  gevoel  van  volheid  in  den  oogbol  klagen ; achter  de 
pupil  zoude  zich  eene  doffe,  grijs-geelachtige  verduistering 
vertoonen , welke  zich  in  de  diepte  van  het  oog  uitbreidt.  — 
Nu  zouden  langzamerhand  de  verschijnselen  toenemen  , het  ge- 
zigtsvermogen zoude  met  eiken  dag  afnemen  en  de  verduistering 
achter  de  pupil  sterker , de  pupil  strak , onbewegelijk  en  naar  voren 
in  de  oogkamer  gedrongen  worden  ; de  lichtschuwheid  zoude 
verminderen,  het  oog  hoogst  gevoelig  worden  en  veel  tranen  (!) ; 
het  gevoel  van  druk  en  spanning  in  het  oog  zoude  vermeer- 
deren en  .scheurende  pijnen  zich  in  den  omtrek  van  het  oog 
verspreiden ; de  regenboog  zoude  van  kleur  veranderen  en 
consensueel  mede  lijden  en  zelfs  het  hoornvlies  troebel  en  mat 
worden.  — - Onder  deze  verschijnselen , waarbij  zich  ten  laatste 
nog  photopsiën  (!)  voegen , zoude  het  gezigtsvermogen  geheel 
verloren  gaan  , terwijl  er  zich  achter  de  vernaauwde  pupil  ver- 
duisteringen van  eenen  lymphatischen  en  purulenten  aard  ver- 
toonen. Indien  de  ontsteking  van  het  glasachtige  ligchaam  zich 
zeer  hevig  instelt,  dan  zoude  zij  in  Ophthalmitis  overgaan. 

§ 377. 

De  voorzegging  zoude  bij  deze  hyalitis  altijd  twijfelachtig  zijn  , 
en  slechts  in  het  begin  van  haar  ontstaan  zoude  zij  door  eene 
doelmatige  en  energische  behandeling  tot  verdeeling  kunnen 


231 


gebragt  worden.  — Hadde  dezelve  reeds  eenen  zoo  hoogen 
graad  bereikt , dat  men  de  verduistering  van  bet  glasacbtige 
ligchaam  acbter  de  pupil  duidelijk  zien  kan , dan  zoude  bet 
gezigtsvermogen  onherstelbaar  verloren  zijn , daar  zich  alsdan 
dergelijke  uitzweetingen  , even  als  acbter  de  pupil  te  voorschijn 
komen  , over  de  gebeele  byaloidea  en  retina  zouden  uitbreiden. 

§ 378. 

De  verdeeling  dezer  ontsteking  zoude  volgens  jüngken  slechts 
door  een  energisch  uit-  en  inwendig  gebruik  van  Mercurialia 
kunnen  verkregen  worden.  Na  eene  voorafgegane  aderlating 
zoude  men  eene  groote  hoeveelheid  bloedzuigers  aan  bet  oog 
moeten  zetten  en  zulks  herhalen  , tot  zoolang  de  verschijnselen 
afnemen;  uitwendig  zoude  men  het  Unguent.  neapolitanum  , 
zoo  rijkelijk  als  maar  mogelijk  is , op  het  voorhoofd  en  de 
slapen  moeten  inwrijven  , en  inwendig  Calomel  in  zoo  groote 
giften  moeten  geven,  totdat  er  zich  sporen  van  eenen  begin- 
nenden speekselvloed  openbaren  , waarop  men  met  het  gebruik 
der  kwikbereidingen  ophoudt.  — Zoodra  de  pupil  begint  te 
vernaauwen , zoude  men  dezelve  door  indroppeling  van  een 
aftreksel  van  Belladonnae  moeten  verwijden.  De  lijder  zoude 
in  eene  verdonkerde  kamer  eene  liggende  houding  op  den  rug 
moeten  in  acht  nemen , waartoe  hij  bovendien  door  de  oorzaken 
dezer  ontsteking  zoude  genoodzaakt  worden.  — Uit  eigene 
ondervinding  kan  ik , alhoewel  ik  een  groot  aantal  cataract- 
operatiën  verrigt  heb , deze  door  jüngken  opgegevene  beschrij- 
ving der  hyalitis  traumatica  niet  bevestigen. 


IX. 

VAN  DE  ONTSTEKING  VAN  HET  NETVLIES. 


Sichel,  de  l’ophtbalmie , de  Ia  cataracte  et  de  Pamaurose  p.  157. 

§ 379. 

De  ontsteking  van  het  netvlies , Inflammatio  retinae , Retinitis , 
komt  onder  eenen  acuten  en  chronischen  vorm  voor.  — De 
acute  ontsteking  der  retina  ontstaat  zelden,  ten  minste  als  een 
zelfstandige  ziektevorm , alhoewel  het  netvlies  niet  zelden  de 
oorspronkelijke  zitplaats  van  ontstekingen  is,  welke  zich  echter 
spoedig  over  de  overige  weefsels  van  het  oog  uitbreiden  en 
zich  alsdan  onder  den  vorm  eener  Ophthalmitis  interna  vertoo- 


nen.  — Ik  heb  slechts  twee  gevallen,  beide  bij  vrouwen,  waar- 
genomen, welke  ik  voor  eene  werkelijke  acute  ontsteking  van 
het  netvlies  houden  kan,  en  bij  welke  de  zoo  aanstonds  op  te 
geven  verschijnselen  in  eenen  zeer  hevigen  graad  aanwezig 
waren. 

§ 380. 

De  acute  ontsteking  van  het  netvlies  begint , nadat  de  eene 
of  andere  sterke  prikkeling  haren  invloed  op  de  retina  heeft 
uitgeoefend , met  eene  zeer  hevige , diep  in  het  oog  zittende 
pijn  , welke  zich  tot  in  het  hoofd  uitstrekt , de  lijder  vergelijkt 
deze  pijn  met  het  indringen  van  eenen  pijl  ; het  gezigtsvermo- 
gen  is  belemmerd  ; lichtschuwheid  en  tranenvloed  zijn  in  den 
hoogsten  graad  aanwezig  ; de  oogleden  sluiten  zich  krampach- 
tig, en  telkens  wanneer  men  beproeft  dezelve  te  openen  , wordt 
de  pijn  buitengewoon  veel  heviger,  zoo  ook  bij  de  geringste 
inwerking  van  het  licht ; de  pupil  is  eene  hooge  mate  vernaauwd 
en  sluit  zich  ten  laatsten  geheel  en  al  ; doch  noch  vóór  dat  de 
pupil  gesloten  wordt , is  het  gezigtsvermogen  meestal  reeds  vol- 
komen verloren.  • — - Tevens  wordt  de  lijder  gekweld  door  een 
zeer  hevig  vonkenzien  , door  vlammen  , bliksemstralen  en  glins- 
terende bollen  voor  de  oogen , zelfs  in  de  grootste  duisternis. 
De  pijnen  bereiken  eenen  ondragelijken  graad  van  hevigheid  en 
breiden  zich  over  het  geheele  hoofd  uit  • er  ontstaat  eene  he- 
vige koorts , somwijlen  ijlhoofdigheid  en  gevaar  voor  hersenont- 
steking. — - Daarbij  zijn  de  verschijnselen  der  ontsteking  aan  de 
uitwendige  deelen  van  het  oog  zeer  gering,  en  alleen  in  het 
wit  van  het  oog  kan  men  eene  zeer  geringe,  rooskleurige  rood- 
heid bemerken.  * 

§ 381. 

De  chronische  of  subacute  ontsteking  van  het  netvlies  komt 
zeer  menigvuldig  voor 5 de  lijder  gevoelt,  na  de  eene  of  andere 
aanhoudende  inspanning  of  prikkeling  van  het  oog , eene  aan- 
merkelijke vermindering  van  het  gezigtsvermogen  en  kan  geene 
enkele  inspanning  van  het  oog  verdragen  , terw :jl  de  voorwer- 
pen zich  als  in  eenen  nevel  gehuld  aan  hem  vertoonen ; het 
oog  is  lichtschuw,  en  bij  elke  sterkere  inwerking  van  het  licht 
onstaat  tranenvloed.  Bij  opene  zoowel  als  bij  geslotene  oogen 
verschijnen  er  vonken  , vlammen  , helder  blinkende  strikken , 
of  gekleurde  strepen  voor  dezelve,  vooral  des  avonds  en  des 
morgens.  Daarbij  bestaat  er  eene  vermeerderde  scherpheid  van 
gezigt , een  zekere  graad  van  Oxyopia , welke  met  een  pijnlijk 
gevoel  gepaard  gaat ; somwijlen  ook  doen  de  voorwerpen  zich 
kleiner  en  derhalve  meer  verwijderd  voor.  De  oogleden  worden 
gedurig] ijk  gesloten  , het  oog  zelf  staat  bijna  nimmer  stil  en 
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verkeert  in  eene  zekere  onrust  door  de  oscillatorische  bewegin- 
gen der  spieren  , welke  het  oog  aan  het  licht  zoeken  te  ont- 
trekken. De  pupil  is  vernaauwd  • het  oog  somwijlen  , bij  het 
aanraken  met  den  vinger , zeer  gevoelig.  — Alle  nadeelige  prik» 
kels , inspanningen  der  oogen  , verhittingen , en  wel  voorname- 
lijk rijkelijke  maaltijden , verergeren  de  toevallen.  — Bij  een 
verder  verloop  ziet  men , wanneer  de  pupil  niet  te  zeer  ver- 
naauwd is,  in  den  grond  van  het  oog  eene  lichte,  wit-grijze, 
wolkachtige  verduistering  , welke  het  aanzien  van  een  concaaf 
vlak  heeft.  — Somwijlen  bestaat  er  te  gelijker  tijd  eene  ge- 
ringe ontsteking  van  het  bindvlies  van  den  oogbol  of  van  den 
harden  oogrok. 

§ 382. 

Wanneer  de  ontsteking  van  het  netvlies  nog  niet  te  lang  ge- 
duurd heeft , dan  kan  dezelve  door  eene  doelmatige  behande- 
ling weder  tot  volkomene  genezing  gebragt  worden  ; de  ver- 
schillende verschijnselen  der  prikkeling  van  het  oog  , het  von- 
kenzien  enz.  verdwijnen,  maar  meestentijds  blijft.de  licht- 
schuwheid nog  gedurende  eenen  geruimen  tijd  bestaan ; zoo  ook 
dikwijls  eene  zwakte  van  het  gezigtsvermogen  , deze  echter 
somwijlen  voor  altijd.  — Wanneer  de  ontsteking  van  het  net- 
vlies längeren  tijd  geduurd  en  in  eenen  meer  aanmerkelijken 
graad  bestaan  heeft , dan  is  het  gevolg  derzelve  gewoonlijk 
eene  torpide  amaurose , welke  meestal  door  organische  veran- 
deringen der  retina  wordt  veroorzaakt.  In  dit  geval  nemen  de 
pijnen  en  de  gevoeligheid  van  het  oog  voor  het  licht  af,  de 
tot  hiertoe  glinsterende  en  vurige  verschijningen  voor  het  oog 
worden  grijs  of  zwart,  de  tot  hiertoe  glinsterende  en  witaehtige 
nevel , welke  de  voorwerpen  bedekte , wordt  donker  en  zwart 
van  kleur,  de  pupil  wordt  verwijd,  het  gezigtsvermogen  ver- 
mindert hoe  langer  hoe  meer  en  gaat  eindelijk  geheel  en  al 
verloren  j diep  in  den  grond  van  het  oog  ziet  men  eene  grijs- 
achtige, concave  verduistering.  — De  veranderingen  , welke  het 
netvlies  ondergaat,  bestaan  in  uitzweetingen , verdikkingen, 
aderspattige  ontaardingen  van  hetzelve  en  verandering  van  des- 
zelfs  kleur,  daar  hetzelve  roodachtig  of  geel  wordt,  en  wel 
slechts  op  enkele  plaatsen  , of  in  deszelfs  geheelen  omvang.  — - 
Wanneer  de  ontsteking  zich  op  de  andere  weefsels  , zoo  als  op  het 
vaatvlies  en  den  regenboog,  heeft  voortgeplant,  dan  verschijnen 
er  tevens  uitzweetingen  in  de  pupil  en  staphylomateuse  ontaar- 
dingen van  den  harden  oogrok  , en  onder  deze  omstandigheden 
kunnen,  bij  eene  reeds  ontstane  volkomene  amaurose,  de  ver- 
schijnselen der  prikkeling  nog  blijven  voortduren.  — De  chro- 
nische retinitis  kan  in  eene  acute  , en  de  acute  in  eene  Ophthalmitis 
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overgaan.  Dit  kondigt  zich  aan  door  ongemeen  hevige  pijnen , 
welke  zich  tot  in  de  hersenen  uitstrekken  en  zich  over  den  ge- 
heel en  omtrek  van  het  oog  en  de  slapen  uitbreiden  , alsmede 
door  aanhoudende  lichtverschijningen  voor  het  oog ; de  lijder 
heeft  geen  oogenblik  rust  en  houdt  het  oog  voortdurend  geslo- 
ten , uit  hoofde  der  pijnlijke  en  stekingen  veroorzakende  inwer- 
king van  het  licht.  — Ontstaat  er  eene  ophthalmitis , dan  wor- 
den de  vaatjes  van  den  harden  oogrok  sterk  met  bloed  gevuld, 
het  bindvlies  zwelt  chemotisch  op , de  regenboog  verliest  zijne 
kleur  en  turgesceert,  de  pupil  wordt  vernaauwd  en  van  plaats 
en  gedaante  veranderd,  er  ontstaan  uitzweetingen  aan  hare  ran- 
den , er  hoopt  zich  etter  in  de  oogkamers  op  , het  hoornvlies 
wordt  verweekt,  en  in  de  ergste  gevallen  wordt  de  oogbol  door 
eene  wegsmeltende  verettering  vernield. 

Beer  , mvckenzie  en  anderen  hebben  bij  de  beschrijving  van  het  verloop  der 
acute  ontsteking  van  het  netvlies  , deze  laatstgenoemde  verschijnselen , als  tot 
deze  ontsteking  behoorende  , opgegeven  ; ik  echter  moet  mij  , volgens  mijne  ei- 
gene ondervinding,  met  de  meening  van  Sichel  vereenigen  , dat,  namelijk  deze 
verschijnselen  alleen  aan  den  overgang  der  retinitis  in  eene  ophthalmitis  zijn  toe 
te  schrijven. 

§ 383. 

Tot  de  oorzaken  van  de  ontsteking  van  bet  netvlies  behooren 
alle  hevige  nadeelige  indrukken , welke  bunnen  invloed  op  het 
netvlies  zelf  uitoefenen,  als  daar  zijn  : bovenmatige  en  te  lang 
voortgezette  inspanningen  der  oogen  , voornamelijk  bij  een  te  hel- 
der of  teruggekaatst  licht , het  werken  bij  het  vuur  , de  plotselinge 
inwerking  van  een  te  hevig  licht,  verblinding  van  bet  oog  door 
terugkaatsing  van  het  licht  op  sneeuwvlakten , door  den  blik- 
sem , door  eenen  plotse! ingen  overgang  uit  eene  gewoon  gewor- 
dene duisternis  in  het  zonnelicht , en  door  het  zien  naar  de 
zon  bij  zonsverduistering.  - — Vele  van  deze  nadeelige  invloeden 
zijn  aan  zekere  handwerken  verbonden , weshalve  wij  deze 
ontsteking  het  menigvuldigst  hij  horologiemakers , instrument- 
makers , borduursters , miniatuurschilders , schoenmakers , die 
des  avonds  bij  met  water  gevulde  glazen  bollen  werken , enz. 
zien  ontstaan.  — Deze  nadeelige  indrukken  hebben  eene  des  te 
schadelijker  werking , wanneer  zij  hunnen  invloed  uitoefenen 
op  zoodanige  oogen,  in  welke  reeds  in  den  natuurlijken  toestand 
eene  verhoogde  gevoeligheid  van  bet  netvlies  bestaat,  zoo  ook 
bij  blaauwe  oogen , alsmede  bij  personen  van  een  nerveus  tem- 
perament , met  eenen  tengeren , ranken  ligchaamsbouw , eene 
teedere , levendig  gekleurde  huid , welker  oogen  glanzend  en 
buitengewoon  vochtig  zijn , en  bij  welke  eene  groote  bewege- 
lijkheid der  pupil  en  eene  geringe  bloedopvulling  van  de  vaatjes 


van  het  bindvlies  ontstaat , wanneer  de  oogen  ingespannen  wor- 
den en  het  licht  sterker  op  dezelve  inwerkt  (siciiel).  — Het 
vrouwelijke  geslacht  wordt  menigvuldiger  door  deze  ontsteking 
aangetast,  dan  het  mannelijke.  — Een  gedurig  weenen  bij  aan- 
houdenden kommer , het  misbruik  van  sterke  dranken  , de 
onderdrukking  van  gewoon  gewordene  afscheidingen  , voorname- 
lijk die  van  de  menstruatie  en  der  haemorrhoïden , kunnen  met 
dezelve  in  een  oorzakelijk  verband  staan. 

Het  is  Hgtelijk  te  begrijpen  , dat  het  netvlies  bij  de  ontstekingen  van  de  andere 
weefsels  van  het  oog  , zoo  als  bij  die  van  den  harden  oogrok  , den  regenboog  , 
het  vaatvlies  en  het  lensbenrsje  , wordt  aangedaan  , doordat  namelijk  de  ontsteking 
dezer  deelen  zich  op  hetzelve  voortplant.  Volgens  siclrEL  zoude  deze  secundaire 
ontsteking  van  het  netvlies  zich  voornamelijk  door  de  drie  volgende  verschijnselen 
kenmerken  : 1)  door  lichtschuwheid  , 2)  door  eenen  meer  of  minder  sterken 
tranenvloed  en  3)  door  het  zien  van  licht  (photopsia)  en  kleuren  (crupsïa)  , 
alsmede  door  verschillende  bedriegelijke  gezigtsvoorstellingen  , het  zien  van  mug- 
gen enz.  — Somwijlen  zoude  de  lichtschuwheid  geheel  alleen  bestaan.  Altijd 
echter  zoude  deze  met  eeue  ontsteking  van  den  harden  oogrok  verbonden  zijn  en 
nimmer  bij  eene  eenvoudige  ontsteking  van  het  bindvlies  bestaan.  — Wij  hebben 
reeds  vroeger  ons  gevoelen  tegen  deze  laatstgenoemde  bewering  uitgesproken.  Zoo 
min  als  men  eiken  toestand  , waarin  eene  vermeerderde  bewegelijkheid  en  zamen- 
trekking  der  pupil  bestaat,  voor  eenen  ontstekingaclitigen  toestand  van  den  regen- 
boog kan  houden  , of  elke  vermeerderde  klopping  van  het  hart  , elke  verhoogde 
gevoeligheid  of  krampachtige  aandoening  van  eenig  deel  , van  eenen  ontsleking- 
achtigen  toestand  mag  afleiden  , even  zoo  min  qaag  men  de  lichtschuwheid  altijd 
voor  een  zeker  teeken  van  eene  ontstekingachtige  aandoening  van  het  netvlies  zelf 
houden.  — Vandaar  ook  neemt  sichel  zelf  twee  toestanden  van  secundaire  prik- 
keling der  retina  aan  : namelijk'  eene  nerveuse  — en  eene  dcor  voortplanting 
der  ontsteking  zelve.  — Deze  secundaire  toestanden  van  het  netvlies  verdwijnen 
gewoonlijk  gelijktijdig  met  de  primitive  ontsteking  ; doch  ook  kunnen  dezelve 
naderhand  alleen  blijven  voortduren  , wanneer  namelijk  door  de  aandoening  der 
retina  dynamische  of  organische  veranderingen  waren  te  weeg  gebragt. 

§ 384. 

De  voorzegging  bij  de  ontsteking  van  het  netvlies  is  niet 
ongunstig , wanneer  namelijk  terstond  van  den  beginne  eene 
doelmatige  behandeling  is  ingeslagen.  — Wanneer  de  pupil 
reeds  zeer  zamengetrokken  en  bet  gesigtsvermogen  aanmer- 
kelijk verminderd  is,  dan  is  de  voorzegging  ongunstig  , — - 
en  zeer  ongunstig  is  dezelve , wanneer  de  pupil  reeds  gesloten 
en  het  gezigtsvermogen  geheel  en  al  verloren  is.  In  de  geluk- 
kigste gevallen , wanneer  namelijk  de  onts?eking  door  eene 
doelmatige  behandeling  wordt  weggenomen  , blijft  er  eene  aan- 
merkelijke zwakte  van  bet  gezigtsvermogen  over.  — Wanneer 
de  pupil  gesloten,  maar  de  gevoeligheid  van  het  netvlies  nog 
niet  geheel  en  al  verloren  is , dan  bestaat  er  toch  geene  hoop 
op  de  herstelling  van  het  gezigtsvermogen  ; want  alhoewel  de 
pupil  zich  , na  eene  gelukkige  afwering  der  ontsteking  eenigzins 
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verwijdt,  zoo  blijft  zij  toch  zarnengetrokken  en  onbewegelijk  , 
en  het  oog  volkomen  blind.  — De  zwarte  staar , welke  na  eene 
ontsteking  van  het  netvlies  ontstaat , laat  gewoonlijk  voor  de 
herstelling  van  het  gezigtsvermogen  , in  welken  geringen  graad 
dan  ook  , niets  te  hopen  over , daar  dezelve  door  organische 
veranderingen  in  de  textuur  der  retinia  wordt  veroorzaakt , welke 
niet  zijn  uit  den  weg  te  ruimen.  — Wanneer  de  retinitis  tot 
Ophthalmitis  opklimt,  dan  is  het  gevaar  zooveel  te  grooter,  en 
in  vele  gevallen  is  alsdan  zelfs  niet  de  gedaante  van  het-  oog  te 
behouden. 

§ 385. 

De  behandeling  der  acute  ontsteking  van  het  netvlies  zij  ter- 
stond van  den  beginne  eene  streng  ontstekingwerende  , in  ver- 
binding met  zoogenaamde  koude  narcotische  middelen.  — - Men 
make  gebruik  van  rijkelijke  aderlatingen , daarop  van  bloedzui- 
gers en  scherpe , afleidende  voetbaden  met  poeder  van  mos- 
taardzaad , en  zorge  , dat  de  lijder  bij  eene  doelmatige  , rustige 
en  ontstekingwerende  leefwijze,  het  oog  zoo  zorgvuldig  mogelijk 
voor  het  licht  beschutte.  — Bovendien  geve  men  inwendig  be- 
hoorlijk groote  giften  Calomel  in  verbinding  met  Belladonna 
(volgens  Mackenzie  Calomel  met  Opium) , en  make  uitwendig  ge- 
bruik van  rijkelijke  inwrijvingen  van  Unguentum  neapolitanum 
met  Extract,  belladonnae  in  den  omtrek  van  het  oog.  — Vol- 
gens Sichel  zoude  men  het  kwik  en  de  Narcotica  in  groote  gif- 
ten moeten  aanwenden,  en  wanneer  er  toevallen  van  vergifti- 
ging door  de  narcotische  middelen  mogten  ontstaan,  dan  zoude 
men  deze  moeten  laten  staan  en  alleen  het  gebruik  van  het 
kwik  voortzetten  , — en  zoo  omgekeerd  , wanneer  er  door  het 
kwik  eene  salivatie  mögt  worden  te  weeg  gebragt.  — Wanneer 
de  ontsteking  afneemt,  dan  wende  men  krachtig  afleidende 
middelen  in  den  nek  aan.  — Al  naar  gelang  der  bijzondere 
oorzaken  , zoo  als  b.  v.  bij  onderdrukking  der  menstruatie  en 
hoemorrhoïden , kunnen  bloedontlastingen  aan  den  voet , bloed- 
zuigers aan  den  aars,  aan  de  binnenzijde  der  dijen  , bloedige  kop- 
pen in  de  lendenstreek  enz.  doelmatig  zijn.  — Bij  de  behandeling 
der  subacute  ontsteking  van  het  netvlies  volge  men  dezelfde 
regels,  met  inachtneming  van  den  graad  der  ontsteking.  — 
Hetzelfde  geldt  bij  de  secundaire  ontsteking  van  het  netvlies. 

§ 386*. 

In  het  stadium  reconvalescentiae  blijft  er  gewoonlijk  gedu- 
rende eenen  geruimen  tijd  eene  aanmerkelijke  gevoeligheid  van 
het  oog  over;  hierbij  zorge  men,  dat  de  lijder  het  oog  zoo  veel 
mogelijk  in  acht  neme,  en  vermindere  de  gevoeligheid  door  het 
voortgezet  gebruik  der  narcotische  middelen.  — In  deze  geval- 
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len  heb  ik  van  het  Extract,  cicutae , in  klimmende  giften  gege- 
ven , eeue  zeer  gunstige  werking  gezien. 

§ 387. 

Wanneer  men  kan  vermoeden  , dat  er  reeds  organische  ver- 
anderingen in  het  netvlies  gevormd  zijn , dan  zoude  men  eene 
energische  kwik  kuur , door  middel  van  het  inwendig  gebruik 
van  Sublimaat  of  de  in  wrijvingen  van  louviuer  , moeten  aan- 
wenden , doch  altijd  met  inachtneming  hiervan,  dat  men, 
wanneer  deze  organische  veranderingen  nog  met  eenen  zekeren 
graad  van  congestie  verbonden  zijn  , tevens  van  doelmatige  ont- 
stekingwerende  middelen  gebruik  make  (sichel).  Wanneer  er 
vermindering  van  het  gezigtsvermogen  met  eenen  torpiden  toe- 
stand overblijft,  dan  zijn  , volgens  mijne  ondervinding,  het  her- 
haaldelijk aanleggen  van  vliegende  Vesieantia  , langs  den  loop 
der  voorhoofdszenuw  en  aan  de  slapen , en  het  inwendig  ge- 
bruik der  Arnica  de  meest  werkzame  middelen.  — I)e  overblij- 
vende zwarte  staar  moet  naar  de  later  op  te  geven  regels  wor- 
den behandeld. 


x. 

VAN  DE  ONTSTEKING  DER  WEEFSELS  IN  DE  OOGHOLTE. 


§ 388. 

In  de  oogholte  kan  de  ontsteking  oorspronkelijk  in  verschil- 
lende weefsels  ontstaan , namelijk : in  het  celweefsel , in  de 
traanklier  , in  het  beenvlies  der  orbi/a  , in  de  oogspieren  en  in 
derzelver  scheeden.  — - Door  het  naauw  verband  dezer  verschil- 
lende deelen  onderling,  plant  dezelve  zich  echter  ook  ligtelijk 
van  het  eene  op  het  andere  voort.  — Tot  de  oorzaken  derzelve 
behooren  ':  uitwendige  , mechanische  beleedigingen , het  vatten 
van  koude,  dyskrasiën,  en  wel  voornamelijk  scrophulosis  en 
syphilis.  — De  gemeenschappelijke  verschijnselen  dezer  ontste- 
king (met  uitzondering  van  die  der  oogspieren)  zijn  als  volgt: 
eene  meer  of  minder  sterke  zwelling  tusschen  den  oogbol  ende 
oogleden , een  voorwaartsdringen  van  het  bind  vlies , eene  op- 
zwelling der  oogleden  , voornamelijk  der  bovenste , eene  belem- 
merde , ten  laatste  geheel  en  al  belette  bewegelijkheid  van  den 
oogbol,  een  uitpuilen  van  denzelven,  exophthalmia , en  eene 
aandoening  van  den  oogbol  zelven.  — De  uitgangen  derzelve 
aijn : verdeeling , verharding,  verettering,  caries  en  necrosis, 
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veranderde  rigting  der  oogleden , ectropium , lagophthalmus , 
en  verwoesting  van  den  oogbol.  — - Bij  eene  zeer  hevige  ontste- 
king, bij  eene  uiigebreide  verettering  en  verzwering,  kan  zich 
de  ontsteking  op  de  hersenvliezen  voortplanten  en  den  dood  ten 
gevolge  hebben.  — Hoe  meer  de  ontsteking  hare  zitplaats  in  het 
achterste  gedeelte  der  oogholte  , in  het  nabij  de  oogzenuw  gele- 
gen celweefsel  heeft , des  te  aanmerk elijker  wordt  de  oogbol 
aangedaan  , het  gezigts  vermogen  gaat  spoedig  verloren  , de  oog- 
bol wordt  voorwaarts  gedrongen  en  vernield,  en  door  de  voort- 
planting der  ziekte  op  de  hersenen  wordt  de  dood  door  druk 
enz.  veroorzaakt. 


L 

VAN  DE  ONTSTEKING  VAN  HET  IN  DE  OOGHOLTE  GELEGEN 

CELWEEFSEL. 


§ 389. 

De  acute  ontsteking  van  het  in  de  oogholte  gelegen  celweefsel 
ontstaat  gewoonlijk  ten  gevolge  van  uitwendige  beleedigingen  , 
voornamelijk  van  gestokene  wonden , welke  tot  in  de  orbita 
doordringen  , of  wel  ten  gevolge  van  het  vatten  van  koude.  — 
Zij  ontstaat  onder  hevige  pijnen  en  tranenvloed  en  eene  opzwel- 
ling en  uitpuiling  der  oogleden;  men  voelt  eene  gelijkmatige 
zwelling  tusschen  den  oogbol  en  den  rand  der  oogholte,  en 
wanneer  deze  toeneemt,  dan  wordt  het  bindvlies  voorwaarts 
en  de  oogbol,  al  naar  gelang  der  zitplaats  dezer  zwelling,  naar 
voren  of  naar  den  eenen  of  anderen  kant  gedrongen.  — Bij 
eenen  hoogeren  graad  wordt  de  oogbol  zelf  ontstoken , er 
zijn  meer  of  minder  hevige  koortsbewegingen  aanwezig , som- 
wijlen zelfs  deliria , en  de  ontsteking  kan  zich  op  de  hersenen 
of  derzelver  vliezen  voortplanten.  — Wanneer  de  ontsteking 
niet  verdeeld  wordt , dan  gaat  zij  onder  vermeerdering  van  alle 
toevallen  in  verettering  over,  de  opgehoopte  etter  dringt  het 
ooglid  of  het  daaronder  gelegen  bindvlies  vooruit,  en  baant  zich 
eindelijk  door  deze  laatstgenoemde  deelen  eenen  weg.  — In- 
dien de  verettering  zich  verre  in  de  oogholte  uitbreidt , dan 
worden  de  beenderen  derzeive  aangedaan,  en  de  ziekte  kan 
zich  tot  op  de  hersenen  voortplanten.  — Bij  eene  uitgebreide 
verettering  , kan  er , zelfs  wanneer  er  genezing  volgt , eene 
scheve  rigting  van  den  oogbol , eene  vermindering  van  het  ge- 
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^igtsvermogen , ja  zelfs  eene  volkomene  blindheid  overblijven. 

Mij  is  een  geval  bekend  , waarin  na  de  operatie  van  het  scheelzien  , welke  een 
ander  operateur  veriiglte  , door  eene  in  den  beginne  nalatige  behandeling  , eene 
zeer  hevige  ontsteking  des  in  de  oogholte  gelegenen  celweefsels  ontstond  , na  welker 
genezing  het  oog  volkomen  amaurotisch  was. 

§ 390. 

De  chronische  ontsteking  van  bet  in  de  oogholte  gelegen  cel- 
weefsel ontstaat  gewoonlijk  zonder  eenige  openbare  gelegenheid- 
gevende  oorzaak,  somwijlen  na  eene  uitwendige  beleediging , 
voornamelijk  bij  klierziekige  voorwerpen , en  gaat  gepaard  met 
eene  geringe  pijn  of  een  dof  drukkend  gevoel  en  eene  langzaam 
ontstaande  zwelling  tusschen  den  oogbol  en  den  rand  der  oog- 
holte , welke  meestentijds  een  klein  gedeelte  der  laatstgenoemde, 
gewoonlijk  aan  den  kant  des  uitw^endigen  ooghoeks , inneemt  ; 
drukt  men  met  den  vinger  tusschen  den  oogbol  en  den  rand 
der  oogholte  , dan  voelt  men  eene  vaste  hardheid  , terwijl  deze 
druk  weinig  pijn  veroorzaakt;  de  oogbol  zelfs  wordt  eenigzins 
naar  de  tegenovergestelde  zijde  gedrongen.  — De  gewone  uit- 
gang dezer  onsteking  is , wanneer  dezelve  niet  verdeeld  wordt , 
verharding. 

§ 391. 

De  behandeling  der  acute  ontsteking  van  het  in  de  oogholte 
gelegen  celweefsel  moet  eene  streng  ontstekingwerende  zijn , 
door  middel  van  aderlatingen,  bloedzuigers , verkoelende  ont- 
lastingsmiddelen  en  , wanneer  dezelve  van  traumatischen  oor- 
sprong is,  koude  omslagen.  Wanneer  de  ontsteking  afneemt, 
dan  trachte  men  door  inwrijvingen  van  Unguent.  nëapolitanum 
eene  volkomene  verdeeling  te  bewerkstelligen.  — Indien  de- 
zelve in  verettering  overgaat , dan  moet  men  deze  door  week- 
makende omslagen  en  pappen  bevorderen , en  wanneer  er  zich 
een  absces  heeft  gevormd  , dan  opene  men  dit  vroegtijdig , en 
wel,  öf  dóór  de  uitpuilende  plooi  van  het  bindvlies , óf,  indien 
dit  uit  hoofde  der  opzwelling  van  het  ooglid  niet  mogelijk  is  , 
dóór  het  ooglid  zelf,  door  namelijk  het  lancet,  naar  den  loop 
der  vezelen  van  den  musculus  orbicularis  , in  hetzelve  te  steken , 
en  in  deze  rigting  eene  behoorlijk  groote  opening  te  maken  , zoo- 
dat  de  etter  vrij  kan  afvloeijen.  — - Onder  het  voortgezet  gebruik 
der  pappen  moet  men  vooral  voor  eene  vrije  ontlasting  van  den 
etter  zorgen  en  de  uitwendige  opening  behoorlijk  openhouden  , 
door  eenige  pl  uk  sei  draden  tusschen  hare  randen  te  leggen  of 
de  zachte  aaneengroeijingen  door  eene  sonde  vaneen  te 
scheiden.  Het  verstoppen  der  opening  door  het  inbrengen  van 
pluksel  wiekjes , of  op  welke  wijze  ook,  is  zeer  nadeelig  en  geeft 
het  eerst  aanleiding  tot  verzakkingen  van  den  etter  en  uit- 
breiding der  verettering.  — Ontstaat  er  door  de  zamentrekking 
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van  het  etterkanaai , eene  fistuleuse  opening  , dan  moet  deze  be- 
hoorlijk verwijd  en , volgens  de  opgegevene  wijze , eenvoudig 
behandeld  worden.  Wanneer  hiermede  eene  carieuse  aandoe- 
ning der  beenderen  verbonden  is,  dan  behandele  men  deze 
naar  de  later  op  te  geven  regels. 

§ 392. 

Be  chronische  ontsteking  van  het  in  de  oogholte  gelegen  cel- 
weefsel vereischt  een  herhaald  aanzetten  van  een  klein  getal 
bloedzuigers , weekmakende  pappen  , inwrijvingen  van  Unguent. 
neapolitanum  of  Unguent.  jodatum,  de  aanwending  van  een 
Emplastr.  cicutae  of  mercuriale  , van  tijd  tot  tijd  kleine  blaar- 
trekkende pleisters  aan  de  slapen  of  achter  de  ooren , en  tevens 
eene  algemeene,  tegen  de  scrophuleuse  of  syphilitische  dyskrasie 
gerigte  behandeling.  - — Deze  middelen  zijn  ook  de  eenigste, 
welke  men  ter  verdeeling  eener  o verblijvende  verharding  kan 
aanwenden. 

II  — -IHrifr'fnWf—'  1 ~~ — — 


II. 

VAN  DE  ONTSTEKING  DER  TRAANKLIER. 


§ 393. 

Be  acute  ontsteking  der  traanklier , Inflammatio  glandulae 
lacrymalis,  Bacryadenitis , ontstaat  plotseling  met  eene  druk- 
kende, hevige  pijn  in  de  regio  temporalis,  welke  snel  in  hevig- 
heid toeneemt  en  zich  over  den  oogbol , het  voorhoofd  , de 
slapen  en  het  achterhoofd  uitbreidt.  Het  bovenste  ooglid  zwelt 
op , het  meest  aan  den  kant  van  den  slaap , hetzelve  wordt 
hard  , donkerrood  van  kleur  , gespannen  en  glanzend , de  slijm— 
afscheiding  der  MEiEOOM’sche  kliertjes  is  vermeerderd  , het  slijm 
hoopt  zich  tusschen  de  ooghaartjes  < p en  doet  dezelve  aan  elkan- 
der kleven.  Be  oogbol  is  naauwelijks  merkbaar  rood  gekleurd, 
doch  somwijlen  lichtschuw-  zijne  bewegingen  zijn  belemmerd 
en  pijnlijk , voornamelijk  naar  den  kant  des  naar  den  slaap 
gekeerden  ooghoeks  , terwijl  dezelve  , ofschoon  niet  uitpui- 
lende, naar  den  neushoek  gedrongen  is.  De  afscheiding 
der  tranen  is  onderdrukt  en  het  oog  ai  oog.  — Bij  den  verderen 
voortgang  der  ontsteking  wordt  de  zwelling  van  het  bovenste 
ooglid  meestal  zoo  sterk  , dat  men  den  oogbol  niet  behoorlijk 
kan  onderzoeken,  deze  echter  wordt  langzamerhand  voorwaarts 
gedrongen  en  naar  binnen  en  beneden  gerigt , bet  gezigtsver- 
rnogen  begint  te  lijden  , wordt  belemmerd  en  gaat  eindelijk 
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«onder  hevige  photopsiën  geheel  verloren , de  pupil  wordt  onbe- 
wegelijk , de  oogbol  is  gespannen,  zeer  gevoelig  bij  de  aan- 
raking, en  zijne  oppervlakte  heeft  een  droog,  parkementachtig 
aanzien.  — Altijd  zijn  er  koortsbewegingen , en  wel  in  eenen 
zeer  hoogen  graad,  aanwezig,  welke  dikwijls  niet  deliria  ge- 
paard gaan,  vooral  wanneer  de  oogbol  in  eene  meerdere  mate 
vooruit  wordt  gedrongen.  — Terwijl  nu  alle  verschijnselen 
eenen  hoogeren  graad  van  hevigheid  bereiken,  wordt  de  pijn 
kloppend,  de  zwelling  van  het  bovenste  ooglid  grooter,  don- 
kerder van  kleur , glinsterender  en  harder , in  den  omtrek 
derzelve  breidt  zich  eene  oedemateuse  zwelling  over  den  uit- 
wendigen  ooghoek  en  het  onderste  ooglid  uit,  de  druk  op  den 
oogbol  neemt  toe  , de  onrust  des  lijders  en  de  koortsachtige 
prikkeling  vermeerderen  , en  onder  gedurige  huiveringen  gaat 
de  ontsteking  in  verettering  over.  Aan  het  naar  den  slaap  ge- 
keerde gedeelte  van  het  bovenste  ooglid  puilt  het  gezwel  eenig- 
zins  sterker  uit  en  in  de  diepte  voelt  men  eene  meer  of  min- 
der duidelijke  vochtgolving.  — Laat  men  het  ettergezwel  aan 
zich  zelf  over , dan  breekt  hetzelve  öf  dóór  het  ooglid  , óf  dóór 
het  tusschen  den  oogbol  en  het  bovenste  ooglid  wrongvormig 
uitpuilende  bindvlies  open,  en  ontlast  eene  groote  hoeveelheid 
etter,  welke  met  bloedstrepen  en  stukken  afgestorven  celweef- 
sel vermengd  is , waarop  alle  toevallen  spoedig  afnemen. 

§ 394. 

Be  chronische  ontsteking  der  traanklier  gaat  met  vergrooting 
der  genoemde  klier  en  met  opzwelling  van  het  bovenste  oog- 
lid , maar  met  weinig  of  volstrekt  geene  pijn  gepaard  , de 
lijder  heeft  meer  het  gevoel  van  spanning  en  volheid  en  belem- 
mering in  de  beweging  van  den  oogbol.  Wanneer  men  met  de 
vingers  op  de  traanklier  drukt,  dan  wordt  hierdoor  terstond 
eene  vermeerderde  afvloeijing  der  tranen  te  weeg  gebragt.  - — 
liet  verloop  dezer  ontsteking  is  langzaam  , en  dezelve  gaat  öf 
in  verharding,  of  in  verettering  over  , in  welk  laatst  geval  bet 
ettergezwel  op  dezelfde  wijze  openbreekt , als  bij  de  acute 
ontsteking,  doch  onder  minder  hevige  toevallen. 

§ 395. 

Be  ontsteking  der  traanklier  komt  bet  meest  voor  bij  jongere 
personen,  tusschen  het  7de  en  19de  jaar  , voornamelijk  bij  zoo» 
danige  , welke  eene  scrophuleuse  diafhese  hebben  • terwijl  de 
gewone  aanleidinggevende  oorzaak  derzelve  bestaat  in  het  vat- 
ten van  koude.  Schmidt  zag  dezelve  plotseling  ontstaan  na 
onderdrukking  van  eenen  jicbtachtigen  tranenvloed.  — Zeld- 
zamer wordt  dezelve  door  uitwendige , mechanische  beleedi- 
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gingen  te  weeg  gebragt , en  dan  alleen  ten  gevolge  eener 
ontsteking  van  het  in  de  oogholte  gelegen  celweefsel, 

. § 396. 

I)e  acute  ontsteking  der  traanklier  is  altijd  eene  ziekte  van 
aanbelang , en  slechts  in  den  beginne , wanneer  de  ontsteking 
nog  geenen  hoogen  graad  bereikt  heeft , kan  men  bij  eene 
doelmatige  behandeling  eene  volkomene  verdeeling  verwach' 
ten.  — Wanneer  er  reeds  eene  aanmerkelijke  opzwelling  der 
traanklier  ontstaan  is , de  pijnen  hevig  zijn , zich  over  den 
omtrek  uitbreiden , en  de  oogbol  uit  zijne  plaats  gedrongen 
is , dan  kan  men  den  overgang  in  verettering  zelden  verhoeden; 
de  ontsteking  kan  alsdan  , door  dat  zich  dezelve  tot  op  de 
hersenen  voortplant , het  leven  in  gevaar  brengen  ; de  oogbol 
kan  in  eenen  hoogen  graad  aangedaan  en  volkomen  amauro- 
tisch worden ; terwijl  de  verettering  tot  uitgebreide  verwoes- 
tingen in  de  oogholte  , tot  carieuse  aandoeningen  der  beenderen  , 
tot  fistuleuse  kanalen  en  tot  eene  fistel  der  traanklier  aanlei- 
ding kan  geven.  Zelfs  bij  den  gelukkigsten  uitgang  zal  de 
oogbol  zijne  natuurlijke  plaatsing  verliezen  en  eene  sclieeve 
rigting  , naar  binnen  en  beneden,  blijven  behouden.  — Bij  de 
chronische  ontsteking  der  traanklier  kan  men  den  overgang 
in  verharding  niet  altijd  verhoeden  , en  hierbij  wordt  de  steeds 
grooter  wordende  opzwelling  van  de  traanklier  gevaarlijk , 
door  dat  zij  den  oogbol  uit  zijne  plaats  drukt.  — Wanneer  de 
chronische  ontsteking  in  verettering  overgaat,  dan  beeft  men 
de  hierboven  opgegevene  toevallen  te  vreezen.  — Wanneer 
zich  over  het  algemeen,  bij  den  overgang  van  de  ontsteking 
der  traanklier  in  verettering,  de  opening  van  het  absees  niet 
sluit,  maar  slechts  zamentrekt , dan  wordt  dit  bestaan  blijven 
van  een  fistulens  kanaal  gewoonlijk  veroorzaakt  door  earies 
van  den  processus  orbitaïis  van  het  voorhoofdsbeen , of  door 
vernietiging  van  eene  der  uitlozingsbuizen  der  traanklier.  — 
Tot  het  bestaan  van  earies  kan  men  besluiten , wanneer  het 
fistuleuse  kanaal  eene  grootere  holte  op  deszelfs  bodem  heeft 
en  deszelfs  opening  door  eeltachtige  verdikkingen  vernaauwd 
is  , wanneer  er  naar  evenredigheid  eene  te  groote  hoeveelheid 
slechten  , ichoreusen  etter  ontlast  wordt , wanneer  de  omtrek 
der  uitwendige  opening  hard  en  rood  is  en  er  sponsachtige 
uitwassen  uit  genoemde  opening  te  voorschijn  komen  , en  ein- 
delijk , wanneer  men , met  de  vingers  voelende , eene  diep 
gelegene  hardheid  waarneemt.  — Bij  de  fistel  der  traanklier 
bestaat  eene  hoogst  fijne,  naauwelijks  zigtbare  opening,  uit 
welke  zich  dagelijks  eenige  droppels  helder  tranenvocht  ontlasten  , 
in  welker  omtrek  de  huid  niet  wankleurig  is  en  bij  welke 


geene  diep  gelegene  hardheid  is  ie  voelen.  Een  ingebragt 
tentijzer  stuit  niet  op  een  ruw  heen  en  langs  hetzelve  ontlast 
zich  tranenvocht. 

§ 397. 

Be  behandeling  van  de  acute  ontsteking  der  traanklier  ver- 
eischt  eene  streng  ontstekingwerende  geneeswijze  ; naar  gelang 
van  het  gestel  des  lijders , moet  men  eene  aderlating  doen , of 
een  groot  aantal  bloedzuigers  aanzetten , en  zulks  zoo  dikwijls 
herhalen , totdat  de  toevallen  afnemen.  Tevens  late  men  op 
het  voorhoofd  en  de  slapen  eene  rijkelijke  hoeveelheid  Unguent. 
neapolitanum  met  Opium  inwrijven , geve  inwendig  Galomel 
of  verkoelende  zouten , in  giften  , welke  eenen  vermeerderden 
stoelgang  te  weeg  brengen , en  zorge  daarbij  voor  eenen  be- 
hoorlijk gewijzigden  eet-  en  leefregel  van  den  lijder.  — Alleen 
wanneer  de  ontsteking  van  traumatischen  oorsprong  is , kan 
men  in  den  beginne  van  koude  omslagen  gebruik  maken  ■ 
anders  bedekke  men  liet  oog  met  een  droog , warmgemaakt 
compres , en  wanneer  de  zwelling  grooter  en  harder  wordt , 
met  weekmakende  omslagen  of  pappen.  Deze  moeten,  in  ver- 
binding met  inwrijvingen  van  kwikzalf,  ook  dan  nog  worden 
voortgebruikt,  wanneer  de  ontsteking  in  verettering  overgaat.  — 
Wanneer  er  een  absces  gevormd  wordt,  men  vocbtgol  ving  voelt , 
en  er  door  den  druk  van  den  etter  beduidende  toevallen  aan- 
wezig zijn,  dan  moet  men  hetzelve,  indien  zulks  mogelijk  is, 
dóór  het  uitpuilende  hindvlies  , of  dóór  het  ooglid  zelf  openen, 
en  de  verdere  behandeling  naar  de  reeds  opgegevene  regels 
wijzigen.  — In  zoodanige  gevallen  zoude  een  van  zelf  door- 
breken van  het  absces  de  nadeeligste  gevolgen  hebben , en 
slechts  dan  mag  men  dit  afwachten,  wanneer  er  zich,  onder 
minder  hevige  toevallen , eene  geringere  hoeveelheid  etter  op- 
hoopt, gepaard  met  verheffing  en  verdunning  van  de  huid  van 
het  ooglid  of  het  uitpuilende  hindvlies , waarbij  men  namelijk 
een  spoedig  openbreken  te  verwachten  heeft« 

§ 398. 

De  behandeling  van  de  chronische  ontsteking  der  traanklier 
stemt  volkomen  met  die  overeen , welke  wij  bij  de  chronische 
ontsteking  van  het  in  de  oogholte  gelegen  celweefsel  (§  392) 
hebben  opgegeven.  Bit  zelfde  is  ook  van  toepassing  op  de 
overblijvende  verharding  der  traanklier.  — Over  de  behande- 
ling der  fistuleuse  kanalen  met  caries , alsmede  over  die  der 
fistel  der  traanklier , zal  bij  de  ontsteking  van  het  beenvlies  der 
oogholte  en  in  het  hoofdstuk  over  de  fistula  glandulae  lacrymalis 
worden  gehandeld. 


16* 


244 


HL 

VAN  DE  ONTSTEKING  VAN  HET  BEENVLIES  DER  OOGHOLTE. 


§ 399. 

De  acute  ontsteking  van  het  beenvlies  der  oogholte  , Periostitis 
orbitae , Periorbitis , vertoont  zich  onder  dezelfde  verschijnse- 
len , als  de  acute  ontsteking  der  traanklier.  — Zij  ontstaat  met 
hevige , drukkende  en  scheurende  pijnen  in  de  oogholte  • de 
bewegingen  van  den  oogbol  worden  belemmerd,  dezelve  staat 
onbewegelijk  en  is  zeer  gevoelig  voor  het  licht , alsmede  bij 
elke  aanraking  j de  lijder  kan  het  bovenste  ooglid  slechts  met 
moeite  optillen  en  aan  deszelfs  rand  ziet  men  eene  donker- 
roode  en  oedemateuse  zwelling-.  De  oogbol  wordt  uit  de  oog- 
holte te  voorschijn  gedrongen  , het  bindvlies  is  rood  gekleurd  , 
de  pupil  is  vernaauwd  en  onbewegelijk-  van  tijd  tot  tijd  vloei- 
jen  er  lieete  tranen  over  het  oog,  overigens  klaagt  de  lijder 
over  eene  brandende  droogheid  van  hetzelve.  Terwijl  nu  de 
pijnen  snel  in  hevigheid  toenemen  en  zich  over  het  voor- 
hoofd, de  slapen,  de  wangen  en  het  geheele  hoofd  uitbreiden, 
wordt  de  oogbol  nog  meer  uit  de  oogholte  gedrongen  , het  ge- 
zigtsvermogen  gaat  onder  hevige  photopsiën  verloren  , de  oog- 
bol zelf,  alsmede  de  oogleden  worden  hevig  ontstoken,  de 
koorts,  welke  van  den  beginne  af  aanwezig  was,  klimt  tot 
eenen  meer  aanmerkelijken  graad  en  gaat,  wanneer  de  ontste- 
king zich  over  de  hersenvliezen  uitbreidt , met  deliria  gepaard. 
Wanneer  de  ontsteking  in  verettering  overgaat,  dan  klimmen 
de  verschijnselen  tot  eenen  hoogen  graad  van  hevigheid ; de 
oogbol  wordt  nog  meer  vooruitgedrongen , de  deliria  nemen  toe , 
de  pijn  wordt  drukkend  en  kloppend  en  gaat  somwijlen  met 
een  gevoel  van  koude  in  de  oogholte  gepaard,  er  ontstaan  her- 
haaldelijk huiveringen  en  rillingen  , de  oogleden  en  de  om  trek 
van  het  oog  zwellen  oedemateus  op , en  de  roodheid  van  het 
bindvlies  en  de  oogleden  wordt  donker  van  kleur.  Daarop 
wordt  de  zwelling  rondom  den  oogbol  weeker  en  er  ontstaan, 
naar  gelang  der  verschillende  uitgebreidheid  der  verettering, 
eene  of  meer  fluctuerende  plaatsen , welke , openbrekende , den 
etter  ontlasten. 

§ 400. 

De  chronische  ontsteking  van  het  beenvlies  der  oogholte  ont- 
wikkelt zich  langzaam , onder  drukkende  pijnen  op  de  eene  of 
andere  plaats  der  orbita,  gepaard  met  eene  belemmerde  bewe- 
ging der  oogleden  en  van  den  oogbol , naar  de  ziekelijk  aange- 
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dane  zijde.  Tusschen  den  rand  der  oogholte  en  den  oogbol 
komt , op  de  plaatsen  , welke  met  de  pijnlijke  in  de  orbita 
overeenkomen , eene  geringe  zwelling  te  voorschijn , en  wan- 
neer men  met  den  vinger  op  deze  drukt,  dan  worden  de  pij- 
pen heviger.  De  tarsaalranden  der  oogleden  zijn  meestal  eenig- 
zins  oedemateus  opgezwollen.  — Terwijl  nu  deze  verschijnselen 
langzamerhand  toenemen,  wTordt  de  oogbol  lichtschuw,  licht- 
rood van  kleur  en  meer  naar  voren  gedrongen , de  pijnen 
worden  heviger  en  kloppend , de  zwelling  wordt  week , en 
breekt  eindelijk  open. 

§ 401. 

Tot  de  oorzaken  der  acute  ontsteking  van  het  beenvlies  der 
oogholte  behooren : voornamelijk  mechanische  beleedigingen , 
gestobene  wonden,  verwondingen  der  beenderen,  en  hevige 
verhoudingen»  — De  chronische  ontsteking  ontstaat  door  scro- 
phulosis,  door  syphilis,  door  stofverplaatsing  van  snel  onder- 
drukte huiduitslagen , of  door  jichtachtige  aandoeningen. 

§ 402. 

De  uitgangen  der  ontsteking  van  het  beenvlies  der  oogholte 
zijn : verdeeling , wanneer  namelijk  van  den  beginne  af  eene 
doelmatige  behandeling  wordt  ingeslagen ; verettering , caries 
en  necrosis;  verdikking  en  uitwassen  der  beenderen;  en  einde- 
lijk , wanneer  de  verettering  zich  ook  tot  in  de  schedelholte 
uitbreidt,  de  dood,  — Bij  eene  uitgebreide  verettering  in  de 
oogholte , worden  er  dikwijls  talrijke  fistuleuse  openingen  in 
de  oogleden  of  aan  de  slapen  gevormd,  de  oogbol  wordt  mees» 
tentijds  verwoest,  of  het  gezigtsvermogen  gaat  geheel  en  al 
verloren.  — Wanneer  de  oogholte  slechts  voor  een  gedeelte  door 
verettering  en  caries  is  aangedaan , dan  wordt  hierdoor , al  naar 
gelang  der  zitplaats  van  dezelve , behalve  dat  zij  reeds  eenen 
nadeeligen  invloed  op  den  oogbol  uitoefenen,  tot  verschillende  ver- 
woestingen en  vormveranderingen  van  de  oogleden  , als  ectropium, 
lagophthalmus , enz.,  aanleiding  gegeven,  welke  het  oog  even- 
eens met  gevaar  bedreigen.  Indien  de  caries  aan  de  binnen- 
zijde der  orbita  bestaat,  dan  kan  zich  de  etter,  door  vernieti- 
ging der  beenderen  , in  den  neus  of  in  de  holte  van  de  boven- 
kaak uitstorten.  — Onder  zoodanige  omstandigheden  is  de  voor- 
zegging nog  het  gunstigst,  wanneer  de  ziekte  van  eenen  sy- 
philitischen aard  is. 

§ 403. 

De  behandeling  der  ontsteking  van  het  beenvlies  der  oogholte 
wijzige  men  naar  dezelfde  regels,  welke  wij  bij  de  ontsteking 
der  traanklier  hebben  opgegeven.  — Bij  de  acute  periorbitis 
kan  men  alleen  door  eene  streng  ontstekingwerende  behände- 
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ïing , door  bloedontlastingen,  door  rijkelijke  inwrijvingen  van 
Unguent.  neapolitanum , en  wanneer  dezelve  van  traumatischen 
oorsprong  is , door  koude  omslagen , welke  terstond  van  den 
beginne  moeten  worden  aangewend,  de  verdeeling  tot  stand 
brengen»  — Bij  de  chronische  periorbitis  zette  men  herhaalde- 
lijk een  klein  getal  bloedzuigers  aan , rnake  gebruik  van  in- 
wrijvingen van  Unguent.  neapolitanum  of  Unguent.  jodatum, 
en  regele  de  algeraeene  behandeling  zoodanig,  dat  zij  doelmatig 
werke  tegen  de  dyskrasie , welke  met  de  ziekte  in  een  oorza- 
kelijk verband  staat.  — Wanneer  de  ontsteking  in  verettering 
overgaat , dan  moet  deze  door  het  gebruik  van  weekmakende 
omslagen  bevorderd  en  het  absees , zoodra  er  vochtgolving  ge- 
voeld kan  worden,  dóór  het  ooglid  of  onder  hetzelve  dóór  het 
bindvlies,  indien  zulks  mogelijk  is,  geopend  worden.  — Bij 
de  verdere  behandeling,  na  het  openen  van  het  absees,  moet 
men  vooral  voor  eene  vrije  ontlasting  van  den  etter  zorg  dra- 
gen, elk  verband,  hetwelk  zulks  zoude  kunnen  verhinderen, 
vermijden  , en  de  uitwendige  opening  behoorlijk  open  houden. 
Indien  de  openingen  van  het  absees  zich  zamentrekken  en  er 
fistuleuse  kanalen  gevormd  worden,  welke  door  caries  of  ne- 
crosis  worden  onderhouden,  dan  moet  men  gewoonlijk  de  uit- 
wendige opening  verwijden , opdat  de  etter  behoorlijk  kan  af- 
vloeijen , de  zweer  eenvoudig  behandelen,  en  voornamelijk 
door  algemeene  middelen  en  eene  doelmatige  regeling  van  den 
eet-  en  leefregel , eene  gunstige  verandering  in  de  constitutie 
en  het  afstooten  der  nadeelige  beenstukken  trachten  te  bewerken. 

De  veelvuldige,  tegen  caries  en  necrosis  aanbevolene  midde- 
len, als  daar  zijn:  Gort.  peruvian.,  Gort.  querci,  Gort.  hippo- 
castani , Asa  foetida  «,  Terebinthina  , Myrrlia , Ruta  , enz. , zullen 
gewoonlijk  meer  na-  dan  voordeel  aanbrengen  • bet  gebruik 
van  scherpe , prikkelende  middelen  , b.  v.  inspuitingen  van. 
eene  oplossing  van  Sublimaat  of  Lapis  infernalis,  kan  iigtelijk, 
door  eene  te  sterke  prikkeling,  tot  uitbreiding  der  ontsteking 
in  de  orbita  en  tot  voortplanting  derzelve  op  den  oogbol  aan- 
leiding geven.  — De  exstirpatie  van  den  oogbol,  welke  men 
hierbij  voorgeslagen  heeft,  wanneer  het  gezigtsvermogen  verlo- 
ren is  en  de  oogbol  de  vrije  ontlasting  van  den  etter  verhindert,  of 
er  door  de  spanning  van  zijne  verbindende  deelen  tot  al  te 
hevige  toevallen  wordt  aanleiding  gegeven  (*),  kan  door  eene 
behoorlijke  verwijding  van  de  uitwendige  openingen  wel  altijd 
onnoodig  worden  gemaakt. 


(*)  StÖrh , Diss  de  carie  orbitae.  Friburg  1833. 
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iy. 

VAU  1)E  ONTSTEKING  YAN  DE  OOGSPIEREN  EN  HARE  SGHEEDEN. 


5 404. 

De  ontsteking  van  de  oogspieren  en  hare  sckeeden  kenmerkt 
zich  door  eene  scheurende , zamensnoerende  pijn  in  de  oog- 
holte, welke  zich  over  den  omtrek  van  het  oog  en  over  het 
hoofd  uithreidt  en  tegen  den  avond  en  bij  eene  snelle  afwisse- 
ling van  temperatuur  verergert,  — alsmede  door  eene  belem- 
merde beweging  van  den  oogbol  en  een  moeijelijk  sluiten  der 
oogleden*  daarbij  is  de  harde  oogrok  eenigzins  rood  gekleurd, 
de  pupil  vernaauwd , de  regenboog  traag  in  zijne  bewegingen , 
het  gezigtsvermogen  verminderd,  en  de  afscheiding  der  tranen 
vermeerderd.  Somwijlen  is  er  tevens  koorts  aanwezig.  — Onder 
ongunstige  omstandigheden  en  bij  eene  slechte  behandeling , kan 
de  ontsteking  zich  over  de  andere  in  de  oogholte  gelegene  dee- 
len  uitbreiden , of  den  harden  oogrok  in  eene  hoogere  mate 
aantasten;  veel  menigvuldiger  echter  wordt  daardoor  een  para- 
lytische toestand  der  oogspieren , en  wel  voornamelijk  van  die , 
welke  hare  zenuwen  van  het  derde  zenuwpaar  ontvangen,  te 
weeg  gebragt ; weshalve  men  na  het  verdwijnen  der  pijnen , den 
oogbol  naar  buiten  gerigt,  het  bovenste  ooglid  paralytisch,  de 
pupil  verwijd,  naar  buiten  getrokken  en  onbewegelijk,  en  het 
gezigtsvermogen  aanmerkelijk  verzwakt  of  zelfs  geheel  vernie- 
tigd vindt  (*j.  Somwijlen  heeft  de  ontsteking  hare  zitplaats  al- 
leen in  ééne  van  de  spieren , waarbij  de  stoornissen  slechts  ge- 
ring zijn  en  de  rigting  van  den  oogbol,  naar  gelang  der  aange- 
dane spier,  op  eene  verschillende  wijze  veranderd  is. 

§ 405. 

Deze  ontsteking , welke  door  het  vatten  van  koude  of  door 
verplaatsing  van  de  eene  of  andere  rheumatische  aandoening 
wordt  te  weeg  gebragt,  kan  gewoonlijk,  door  het  aanzetien  van 
bloedzuigers  in  den  omtrek  van  het  oog,  door  inwrijvingen  van 
Unguent.  neapolitanum  met  Opium  , door  het  inwendig  gebruik 
van  Vinum  sem.  colchici  of  zweetdrijvende  middelen , en  door 
afleidingen  achter  de  ooien  of  in  den  nek , bij  eenen  behoorlijk 
gewijzigden  eet-  en  leefregel  des  lijders , worden  genezen.  — 
Wanneer  er  een  paralytische  toestand  ontstaat , dan  betoenen 
zich  bovenal  vliegende  Vesicantia,  welke  men  in  den  omtrek 
van  het  oog  en  wel  voornamelijk  langs  den  loop  der  voorhoofds- 


(*)  Rosas,  Handbuch  der  Augenheilkunde.  Bd.  II,  p,  411. 
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zenuw  aanlegt , alsmede  een  cauterium  in  de  fossa  mastoidea  ? 
vlugtige  inwrijvingen  op  het  voorhoofd,  en  de  slapen , en  het 
inwendig  gebruik  van  Arnica , bijzonder  werkzaam. 


VAN  DE  INTERMITTERENDE  OOGONTSTEKINGEN. 


Benedict  , Handbuch  der  Augenheilkunde.  Bd.  II  , p.  I. 

Hurter  , Journal  von  grüfe  und  waltheb.  Bd.  XII  , XIII. 

J.  Curry  , Medico-chirurgical  Transactions.  Vol.  III  , p.  348. 

J.  Rostock,  ter  lelfder  plaatse.  Vol.  X , p.  181. 

Mackekzie  , Diseases  of  the  Eye.  p.  363. 

§ 406. 

De  periodieke  of  intermitterende  oogontstekingen  , Ophthalmiae 
intermittentes  , kenmerken  zich  door  bepaalde  , periodisch  we- 
derkeerende  aanvallen  , welke  eveneens  door  bepaalde  intermis- 
siën worden  opgevolgd.  — Dezelve  moeten  onderscheiden  wor- 
den van  die  oogontstekingen,  welke  in  de  rij  der  verschijnselen 
eener  intermitterende  koorts  kunnen  optreden,  en  tot  de  boven- 
genoemde in  dezelfde  verhouding  staan  , als  de  febris  intermittens 
larvata  tot  de  febris  intermittens  comitata  • evenzoo  onderscheide 
men  dezelve  van  de  , dikwijls  op  eene  volkomen  typische  wijze 
wederkeerende  exacerbatiën  van  verscheidene  andere  oogontstekin- 
gen, met  name  rheumatische , arthritische , syphilitische  en  andere, 
welke  remissiën  maken , — alsmede  van  de  aanvallen  der  neural giën 
van  het  oog  — Met  betrekking  tot  de  hevigheid  van  den  aanval 
en  de  geaardheid  der  verschijnselen,  doen  er  zich  menigvuldige 
verscheidenheden  voor.  — Gewoonlijk  ontstaan  er  plotseling 
' hevige  pijnen  met  lichtschuwheid,  tranenvloed  en  eene  hoog 
gekleurde  roodheid;  de  pijnen  breiden  zich  over  het  voorhoofd, 
het  hoofd  en  de  wangen  uit , duren  eenige  uren , en  eindigen 
altijd  onder  eenen  vermeerderden  tranenvloed , terwijl  alle  ver- 
schijnselen verdwijnen  en  er  somwijlen  slechts  nog  eene  geringe 
roodheid  overblijft. 

§ 407. 

De  ontsteking  van  het  oog  komt  voor  óf  als  eene  uitwendige , 
onder  den  vorm  eener  ophtalmia  catarrhalis  of  rheumatica , zoo 
als  ik  dit  driemaal  heb  waargenomen , — of  als  eene  ontsteking 
van  den  regenboog,  gepaard  met  zeer  hevige  lichtschuwheid, 
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tranenvloed  , pijn  en  eene  hoekig  zamengetrokkene  pupil , zoo  als 
ik  dit  tweemaal  heb  gezien.  — Beer  zoude  dezelve  onder  den  vorm 
eener  ophthalmo-blennorrhoea  hebben  waargenomen  (benedtct).  — 
De  typus  is  öf  die  eener  quotidiana  , menigvuldiger  echter  eener  ter- 
tiana, öf  ook  wel  eener  tertiana  duplex.  Men  heeft  echter  ook  lange- 
re tusschenpoozen  waargenomen  ; zoo  zag  janin  eenen  agtdaagschen 
typus,  welken  ook  ik  zelf  éénmaal  heb  gezien.  — Bij  zulke  lange  tus- 
schenpoozen is  het  intusschen  dikwijls  twijfelachtig , of  de  aan- 
vallen het  gevolg  der  intermittens , dan  wel  van  op  nieuw  ont- 
staande nadeeïige  invloeden  zijn  , hetwelk  men  bij  oogontste- 
kingen, welke  na  zeer  lange  tusschenpoozen,  b.  v.  na  verloop 
van  een  jaar,  op  bepaalde  tijden  wederkeeren  , wel  met  zeker- 
heid mag  aannemen.  - — De  tijd  van  den  aanval  is  verschillend  • 
meestentijds  komt  dezelve  tegen  den  avond,  zeldzamer  tegen 
den  middag,  en  het  allerzeldzaamst  tegen  den  morgen. 

§ 408. 

In  de  meeste  gevallen  kan  men  geene  bepaalde  oorzaak  vin- 
den. Nu  eens  was  er  eene  febris  intermittens  voorafgegaan,  dan 
weder  eene  verkouding  of  hevige  gemoedsbeweging,  zoo  als  ik 
dit  tweemaal  heb  waargenomen.  Somwijlen  ook  was  het  oog 
reeds  vroeger  in  eenen  geprikkelden  toestand  of  in  eenen  ge- 
ringen graad  ontstoken. 

§ 409. 

De  voorzeggingis  gunstig  , wanneer  namelijk  de  intermitterende 
oogontsteking  niet  te  lang  geduurd  heeft  of  niet  in  eene  aanhoudende 
ontsteking  overgaat , in  welk  geval  er  alsdan  chronische  gebreken 
kunnen  overblijven , zoo  als  ik  dit  bij  eene  iritis  intermittens 
gezien  heb , welke  te  laat  onder  mijne  behandeling  kwam  , en 
waarbij  eene  gedaante-  en  plaatsverandering  van  de  pupil  met 
een  gering  exsudaat  overbleef. 

§ 410. 

De  behandeling , welke  ik  in  alle  gevallen  als  de  doelmatigste 
heb  bevonden  en  welke  altijd  snel  hulp  aanbragt , bestaat  in  de 
aanwending  van  een  braakmiddel  uit  Tartarus  emetlcus  met  Bad. 
ipecaeeanhae  , waarop  gewoonlijk  de  volgende  aanval  minder  hevig 
was,  en  waarna  alsdan  de  terugkeer  door  eene  behoorlijke  dosis 
Sulph.  quin.  kon  verhoed  worden.  — De  eerste  aanvallen  kunnen 
zoo  hevig  zijn,  dat  men,  wanneer  men  nog  niet  volkomen  zeker 
van  de  diagnosis  is,  eene  aderlating  in  het  werk  stelt , aan  welke 
men  alsdan  het  afnemen  der  verschijnselen  toeschrijft,  totdat 
men  door  den  terugkeer  van  den  aanval  beter  onderrigt  wordt.  — 
De  aanwending  van  plaatselijke  middelen  is  nutteloos. 

Yolgens  benedict  zoude  men  tevens  van  eene  doelmatige  plaatselijke  behande- 
ling moeten  gebruik  maken  , wanneer  de  typus  die  eener  quotidiana  of  tertiana 
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duplex  ware  en  de  oogontsteking  in  den  beginne  zonder  zuivere  apyrexie  i$ , 
zoo  als  bij  eene  aanhoudende  idiopathische  ophthalmie  , bij  eene  taraxis  , eene  iri- 
tis  enz.  , welker  verschijnselen  zich  als  eene  intermitterende  ontsteking  vertoonen.  — 
Later  zoude  men  de  behandeling  moeten  wijzigen  naar  den  duur  der  ziekte  , naar 
het  karakter  der  gedurende  dezelve  heerschende  intermitterende  koorts  , en  naar 
de  complicatiën  , welke  bij  dezelve  voorkomen.  — Bij  een  gastrisch  karakter 
zoude  men  , gedurende  eenige  dagen  , zacht  oplossende  en  buikopenende  midde- 
len , als  Extract,  taraxacï  , graminis  , fumariae  , in  verbinding  met  Liquor,  ter- 
rae foliat.  tartar.  of  Sulph.  magnesiae  , en  naar  omstandigheden  , met  een  weinig 
Vinum  stibiatum  moeten  aanwenden  , en  vervolgens  Mur.  ammoniae  met  Succ.  li- 
quirit.  of  Extract,  graminis  moeten  geven.  — Bij  verzwakte  en  dyskrasische  voor- 
werpen 5 zoude  men  , wanneer  er  geen  gastrisch  karakter  aanwezig  ware  , bij 
'eene,  voor  de  individuële  geaardheid  der  oogontsteking  passende,  plaatselijke  be- 
handeling , tevens  eerst  van  Mur.  ammoniae  en  kleine  giften  Sulph  aurat.  anti- 
mon.  moeten  gebruik  maken  , en  vervolgens  , wanneer  de  verschijnselen  niet 
verminderden , tot  het  gebruik  van  Kina  moeten  overgaan  , welke  men  in  ver- 
binding met  vlugtige  middelen  zoude  moeten  aanwenden.  Dikwijls  ook  zoude  de 
ophthalmie  wijken  na  het  voortgezet  gebruik  van  Infus,  chenopodii  ambrosioides  , 
valerianae  , angelicae  enz.  , in  verbinding  met  Liquor,  anodin.  miner.  hoffmanni 
en  Liquor,  corn.  cerv.  succinat  5 en  wanneer  deze  middelen  alleen  niet  toereikend 
mogten  zijn  , dan  zoude  men  bij  dezelve  een  Decort.  cort.  peruv.  moeten  voe- 
gen. — Ook  zoude  eene  blaartrekkende  pleister  , welke  men  terstond  in  den 
beginne  aanlegt  en  langen  tijd  in  verettering  houdt  , — ■ bij  uitnemendheid  de 
uitroeijing  der  ziekte  bevorderen. 


XII. 

VAN  DE  OPHOOPING  VAN  ETTER  IN  HET  OOG. 


Ph.  F.  Gmelin  , Praes.  Mauchart , Diss.  de  hypopyo  gravi  ac  intricato  affectu 
oculi , Tubing.  1742. 

Seitz  , Praes.  Mauchart , de  empyesï  oculi , sive  pure  in  secunda  camera  ocul1 
stagnante  , Tubing.  1742. 

Pfeifer  , Diss.  de  bypopyo  ab^que  operatione  sanando  , Erlang.  1794. 

V.  Waltheu  , Merkwürdige  Heilung  eines  Eiterauges , nebst  Bemerkungen  über 
die  Operation  des  Hypopyons  , 2te  Aufl.  Landshnt  1819. 

Gierl  , Das  Hypopyon  oder  Eiterauge  und  seine  Behandlung  , vorzüglich  durch 
die  künstliche  Entleerung  des  Eiters.  Augsburg  1825. 

Schindler  , Ueber  die  Eröffnung  der  Hornhaut  im  Hypopyon  und  ihre  Indica- 
tionen ; v.  ammon’s  Monatsschrift.  Bd.  I.  H.  1.  p.  10. 

I«i. 

Elke  ophooping  van  etter  in  de  oogkamers  noemen  wij  Etter- 
oog , Hypopyon.  Empyesis , welke  men  van  de  etterophooping 
in  de  zelfstandigheid  van  het  hoornvlies , Onyx , Abscessus  cor- 
nea  , onderscheidt , — door  het  horizontale  vlak  , hetwelk  de 


in  de  oogkamer  opgehoopte  etter  vertoont,  alsmede  door  de 
beweging  van  den  etter , welke  dezelve  bij  de  verschillende 
veranderingen  in  de  rigting  van  het  hoofd  ondergaat ; terwijl 
daarentegen  de  etterophoopingen  in  het  hoornvlies,  gewoonlijk 
naar  boven  gewelfd  zijn  , bij  de  bewegingen  van  het  hoofd  niet 
van  plaats  veranderen , en  de  cornea , bij  eene  grootere  ophoo- 
ping,  in  den  omtrek  der  etterophooping  uitpuilt.  — De  her- 
kenning is  gewoonlijk  gemakkelijk , vooral  wanneer  men  het 
oog  van  ter  zijde  onderzoekt ; alleen  bij  eene  geringe  etterop- 
hooping in  de  zelfstandigheid  van  het  hoornvlies  aan  deszelfs 
ondersten  rand,  kan  de  onderscheiding  moeijelijker  zijn. 

§ 412. 

De  etter  kan  bij  het  hypopyon  op  eene  verschillende  wijze 
worden  gevormd  : 

1) .  Door  abscessen  van  het  hoornvlies,  welke  in  de  voorste 
oogkamer  doorbreken.  — Hierbij  zal  men  altijd  de  voorafgegane 
etterophooping  in  de  cornea , de  nog  bestaande  verduistering 
derzelve  en , van  de  plaats , waar  het  absces  naar  binnen  is 
doorgebroken , eene  witte  streep  kunnen  zien , welke  van  de 
inwendige  oppervlakte  van  het  hoornvlies  naar  beneden  loopt. 

2) .  Wanneer  er  ten  gevolge  eener  hevige  iritis  abscessen  in 
den  regenboog  ontstaan  , welke  hunnen  etter , nadat  zij  gebor- 
sten zijn , in  de  voorste  oogkamer  uitstorten.  — Hierbij  ziet 
men  de  plaats  van  het  opengebroken  absces  in  den  regenboog 
en  den  etter,  welke  daarvan  afvloeit. 

3) .  De  etter  kan  ook  zonder  abscesvorming , er  wel  door 
eene  werkelijke  afscheiding  (secretio)  van  de  oppervlakte  der 
iris  en  der  membranen  , welke  de  oogkamers  bekleeden , worden 
gevormd.  — Hierbij  zijn  de  verschijnselen  eener  ophthalmia  in- 
terna voorafgegaan  of  nog  aanwezig  , terwijl  er  tevens  kleur- 
veranderingen van  den  regenboog , gedaante-  en  plaatsverande- 
ringen van  de  pupil  enz.  voorhanden  zijn.  — Naar  gelang  dezer 
verschillende  wijze  van  ontstaan  van  het  hypopyon  , kan  de  etter 
of  alleen  in  de  voorste  oogkamer , zoo  als  gewoonlijk  het  geval 
is , of  ook  in  de  achterste  oogkamer , öf  eindelijk  in  beide  ka- 
mers te  gelijk  opgehoopt  zijn. 

Bet  is  eene  volstrekt  willekeurige  stelling  , volgens  deze  verschillende  wijze 
van  ontstaan  van  het  etteroog  , verschillende  bepalingen  van  het  wezen  des  bypo- 
pyons  te  geven  en  hetzelve  in  een  echt  en  valsch  etteroog  , Hypopyon  verum  et 
spurium  , te  verdeelen  , bij  welken  eerstgenoemden  vorm  de  etter  door  bet  een  of 
ander  gedeelte  der  de  oogkamers  bekleedende  membranen  zoude  worden  afgescheiden  , 
terwijl  dezelve  bij  den  laatstgenoemden  vorm  zijnen  oorsprong  aan  een  geborsten 
absces  van  het  hoornvlies  of  den  regenboog  zoude  ontleenen. 

§ 413. 

De  toevallen , waarmede  het.  etteroog  gepaard  gaat , zijn  ver* 
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schillend , al  naar  gelang  van  deszeïfs  wijze  van  ontstaan , den 
graad  der  met  hetzelve  verbondene  ontsteking  en  de  hoeveel- 
heid des  opgehoopten  etters.  — De  verschijnselen  zijn  ge  woon  - 
lijk  het  minst  hevig,  wanneer  de  etter  zijnen  oorsprong  uit  de 
cornea  neemt,  en  alleen  bij  eene  aanmerkelijke  vermeerdering 
van  den  etter  ontstaan  er  meer  hevige  toevallen , welke  deels 
aan  de  spanning  en  uitzetting,  welke  de  vliezen  van  het  oog 
door  de  ophooping  van  den  etter  ondergaan , deels  aan  de 
daardoor  te  weeg  gebragte  ontstekingachtige  aandoening  van 
den  regenboog  zijn  toe  te  schrijven  , welke  laatstgenoemde  toe- 
stand zich  door  kleurverandering  der  iris , door  zamentrekking 
der  pupil  en  door  de  overige  verschijnselen  eener  ontsteking 
van  den  regenboog  openbaart.  — Wanneer  de  etterophooping 
oorspronkelijk  door  eene  ontsteking  van  de  iris  en  de  vaatvlie- 
zige  weefsels  ontstaan  is , dan  gaat  dezelve  met  de  verschijnse- 
len eener  iritis  of  Ophthalmitis  gepaard,  zoo  als  wij  deze 
reeds  vroeger  hebben  opgegeven.  Indiern  de  etterophooping, 

op  welke  wijze  dezelve  ook  moge  ontstaan  zijn , van  meer  aan- 
belang wordt,  dan  bemerkt  men  gewoonlijk  eene  aanmerkelijke 
verergering  der  toevallen,  terwijl  de  pijnen  buitengewoon  he- 
vig , drukkend , spannend  en  kloppend  worden  , zich  over  het 
hoofd  uitbreiden,  en  met  koorts,  ja  zelfs  met  deliria  gepaard 
gaan.  Sommigen  hebben  deze  verergering  toegeschreven  aan 
het  overvloeijen  van  den  etter  dóór  de  pupil  tot  in  de  achterste 
oogkamer;  doch  dezelve  is  klaarblijkelijk  eerder  af  te  leiden 
van  de  uitbreiding  der  ontsteking  en  de  vermeerderde  uitzet- 
ting van  den  oogbol.  — Wanneer  er  bij  eene  ontsteking,  welke 
meer  de  wanden  der  achterste  oogkamer  heeft  aangetast,  eene 
verettering  ontstaat  en  de  etter  zich  op  den  bodem  der  ge- 
noemde oogkamer  ophoopt , dan  wordt  dezelve  eerst  dan  zigt- 
baar , wanneer  dezelve  de  hoogte  van  den  rand  der  pupil  be- 
reikt heeft  of  dóór  deze  zich  in  de  voorste  oogkamer  uitstort. 
Deze  ophooping  van  etter  in  de  achterste  oogkamer  kan  men 
alleen  dan  vermoeden  , wanneer  er  verschijnselen  eenër  inwen- 
dige oogontsteking  voorafgegaan  of  nog  aanwezig  zijn , en  deze 
met  kloppende  pijnen  , met  een  gevoel  van  zwaarte  en  volheid 
in  het  oog , ja  somwijlen  met  koude  en  huiveringen  gepaard 
gaan  ; zoo  ook  zijn  bij  dezelve  de  bloedvaatjes  in  het  onderste 
gedeelte  van  den  harden  oogrok  talrijker  en  meer  ontwikkeld, 
dan  in  het  bovenste  gedeelte  van  denzelven  , terwijl  tevens  het 
onderste  gedeelte  van  den  regenboog  meer  in  de  voorste  oog- 
kamer uitpuilt.  — Ik  heb  een  geval  eener  rheumatische  Oph- 
thalmie waargenomen , welke , langen  tijd  na  de  verbrijzeling 
eener  graauwe  staar  en  na  dat  de  pupil  volkomen  vrij  was 


geworden , door  eene  hevige  verhouding  van  het  oog  ontstaan 
en  buitengewoon  hardnekkig  was , waarbij  eene  etterophooping 
in  de  achterste  oogkamer  ontstond , zonder  dat  er  zich  één  der 
bovengemelde  verschijnselen  opdeed , en  welke  zich  eerst  dui- 
delijk deed  kennen,  toen,  bij  eene  toevallige  achter-  en  voor- 
overbuiging  van  het  oog , de  etter  dóór  de  onveranderde  pupil 
in  de  voorste  oogkamer  overvloeide. 

„Giere  (t.  a.  pi.  , p.  12)  heeft  opgegeven  , dat,  wanneer  de  etter,  welke  door 
eene  ontstekingachtige  aandoening  van  de  achterste  oppervlakte  van  het  hoornvlies 
ontstaan  is  , slechts  een  paar  dagen  in  de  voorste  oogkamer  bestaan  heeft  , — er 
zich  aan  de  onderste  helft  van  het  oog  , op  den  bovensten  concaven  rand  van  den 
harden  oogrok  , daar , waar  dezelve  met  het  hoornvlies  verbonden  is , verticaal 
opklimmende  bloedvaatjes  ontwikkelen  , welke  deels  aan  de  sclerotica  zelve  , deels 
aan  de  conjunctiva  toebehooren  , zich  over  den  benedenrand  der  cornea  tot  in  de 
hoogte  voortzetten  , zich  echter  niet  verder  uitstrekken  dan  tot  een  weinig  boven 
den  rand  des  opgehoopten  etters  , bij  de  vermeerdering  van  den  etter  wijder  wor- 
den en  hooger  opklimmen  , en  op  dezelfde  wijze  weder  afnemen  en  geheel  en  al 
verdwijnen  , wanneer  de  etter  ontlast  of  geresorbeerd  wordt.  — Deze  waarneming 
heb  ik  in  bijna  alle  gevallen  van  hypopyon  , ten  gevolge  eener  ontsteking  van 
het  hoornvlies  ontstaan  zijnde  , volkomen  bewaarheid  gevonden. 

<5  414. 

Be  uitgangen  van  het  etteroog  zijn  verschillend : 

1)  De  etter  kan  geresorbeerd  worden  en  geheel  en  al  ver- 
dwijnen, zoodat  er,  naar  gelang  van  den  verschillenden  oor- 
sprong van  het  hypopyon  , slechts  eene  verduistering  van  het 
hoornvlies,  óf  eene  plaats-  en  gedaanteverandering  van  de  pu- 
pil en  geringe  uitzweetingen  aan  den  rand  van  deze  overblijven. 

2)  Wanneer  er,  gedurende  de  etterophooping,  reeds  aan- 
merkelijke uitzweetingen  aan  den  rand  der  pupil  ontstaan  zijn  f 
dan  kan  er  een  gedeelte  van  den  etter  in  de  pupil  verzakken  en 
zoodoende  de  zoogenaamde  cataracta  spuria  purulenta  vormen.  — Al 
wordt  ook  alle  etter  geresorbeerd,  zoo  kan  er  toch  eene  al  geheel  e 
sluiting  van  de  pupil , en  eene  vergroeijing  tusschen  den  rand 
van  deze  en  de  verduisterde  oppervlakte  van  het  lensbeursje 
overblijven.  Niet  zelden  ontstaat  er  onder  zoodanige  omstan- 
digheden eene  atrophie  van  den  oogbol. 

3)  Indien  de  verzwering  van  het  hoornvlies  zich  verre  uit- 
breidt,  dan  kan  de  regenboog  op  ééne  of  meer  plaatsen  uit- 
zakken , en  er  eene  gedeeltelijke  of  algeheele  staphyloma- 
teuse  ontaarding  van  het  oog  ontstaan ; — zoo  kan  ook  hij  eene 
bovenmatige  ophooping  van  den  etter,  ten  gevolge  eener  uit- 
gebreide inwendige  ontsteking  van  den  oogbol , het  oog  bersten 
en  er  een  collapsus , bulbi  volgen;  ja  zelfs  kan,  door  de 
voortplanting  der  hevige  ontsteking  op  de  hersenen,  het  leven 
in  gevaar  gebragt  worden , zoo  als  wij  dit  bij  de  uitgangen  der 
Ophthalmitis  reeds  hebben  opgegeven. 
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Het  etteroog:  ontstaat  altijd  ten  gevolge  eener  ontsteking , 
welke  voornamelijk  het  hoornvlies  of  den  regenboog  en  de  vaat- 
vliezige  weefsels  heeft  aangetast.  — Veronachtzaming  of  eene 
ondoelmatige  behandeling  der  onsteking , geven  gewoonlijk  voor 
een  groot  gedeelte  aanleiding  tot  het  ontstaan  van  het  hypopy- 
on  • doch  er  bestaat  bij  personen , welke  eene  teedere , gevoe- 
lige (volgens  EEER  vulnerabele)  huid  hebben , eene  bijzondere 
voorbeschiktheid  tot  den  overgang  der  ontsteking  in  verette- 
ring.  — De  varioleuse  , syphilitische , scrophuleuse  en  rheuma- 
tische , zeldzamer  echter  de  arthritische  oogontstekingen  , als- 
mede die , welke  met  eene  plotselinge  onderdrukking  van 
impetigineuse  aandoeningen , van  de  zogafscheiding  of  de 
maandstonden  in  een  oorzakelijk  verband  staan , geven  het 
meest  aanleiding  tot  het  ontstaan  van  het  etteroog.  — Het 
menigvuldigst  echter  ontstaat  hetzelve  na  uitwendige  beleedi- 
gingen  of  verwondingen  , voornamelijk  door  de  spitse  uiteinden 
van  korenaren  of  halmen  , welke  bij  den  oogst  dikwerf  in  het 
oog  dringen,  in  welk  geval  het  oog,  door  den  sterken  aan- 
drang van  het  bloed  naar  het  hoofd  en  de  oogen , . veroorzaakt 
door  den  vermoeijenden  arbeid  in  eene  gebukte  houding , door 
de  brandende  zonnehitte , door  het  gebruik  van  verhittende 
dranken  en  betere  spijzen , zich  in  eenen  tot  ontsteking  ge- 
nei gden  toestand  bevindt.  — De  verwonding  van  het  oog  is 
onder  deze  omstandigheden  meestal  van  weinig  aanbelang , 
dikwijls  slechts  eene  schram  over  het  hoornvlies , even  alsof 
men  met  een  haakje  een  stukje  uit  het  bindvliesplaatje  ge- 
scheurd hadde ; zelden  blijft  er  iets  van  de  spitse  punt  eener 
korenaar  zitten.  — Wanneer  men  het  oog  behoorlijk  in  acht 
neemt  en  doelmatig  behandelt , dan  heeft  deze  verwonding 
gewoonlijk  geene  verdere  gevolgen ; wordt  dezelve  echter  ver- 
onachtzaamd en  blijven  de  bovengemelde  nadeelige  uitdrukken 
hunnen  invloed  bij  voortduring  op  dezelve  uitoefenen , dan 
ontstaat  er  , onder  hei  toenemen  der  ontsteking  , ligtelijk  een 
aanmerkelijk  ettergezwel  in  het  hoornvlies , hetwelk  zich  in 
de  voorste  oogkamer  ontlast , — of  er  vormt  zich  , zoo  als  ik 
dit  dikwijls  gezien  heb,  eene  etterophooping  in  de  voorste 
oogkamer , zonder  dat  men  aan  de  cornea  iets  anders , dan  de 
onbeduidende  verwonding  en  eene  geringe  verduistering  kan 
bemerken. 

§ 41 6. 

Het  etteroog  is  altijd  eene  ziekte  van  aanbelang  , en  in  vele 
gevallen  is  men  zelfs  bij  de  doelmatigste  behandeling  niet  in 
staat  de  erge  uitgangen  te  voorkomen.  — De  voorzegging  re- 
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geit  zich  voornamelijk  naar  den  oorsprong  en  de  hoeveelheid 
van  den  etter  en  naar  de  van  het  gestel  des  lijders  afhangende 
omstandigheden.  — Bij  etterophoopingen  in  de  voorste  oogka- 
mer , welke  haren  oorsprong  aan  eene  aandoening  van  het 
hoornvlies  ontleenen  , is  de  voorzegging  gunstiger  , dan  wanneer 
dezelve  door  ontsteking  van  den  regenboog  waren  te  weeg  ge- 
hragt.  — Bij  ophoopingen  van  etter  in  heide  de  oogkamers  is 
de  voorzegging  het  ongunstigst.  — Bij  een  etteroog , hetwelk 
door  eene  traumatische  ontsteking  is  veroorzaakt , is  de  progno- 
sis  gunstiger , dan  wanneer  hetzelve  met  dyskrasiën  in  verband 
staat , van  welke  de  scrophuleuse  nog  de  beste  is , daar  hierbij 
het  hypopyon  gewoonlijk  ten  gevolge  eener  aandoening  van  het 
hoornvlies  ontstaat.  — Hoe  geringer  de  hoeveelheid  des  etters 
is , des  te  ge  makkelijk  er  kan  dezelve  volkomen  geresorbeerd 
worden ; heeft  er  zich  eene  meer  aanmerkelijke  hoeveelheid 
etter  opgehoopt , dan  is  dit  niet  zoo  ligt  raogelijk  , en  meestal 
blijven  er  alsdan  verduisteringen  van  het  hoornvlies , sluiting 
van  de  pupil  enz.  over.  — - Wanneer  er,  ten  gevolge  eener 
uitgebreide  inwendige  ontsteking  van  het  oog  , eene  ophooping 
van  etter  in  beide  oogkamers  bestaat , dan  behoeft  men  aan  het 
behoud  van  het  gezigtsvermogen  niet  meer  te  denken , en  ge- 
woonlijk kan  men  alsdan  zelfs  den  vorm  van  het  oog  niet  meer 
behouden. 

I 417. 

De  behandeling  van  het  etteroog  moet  op  eene  dubbele  indi- 
catie berusten  : namelijk  moet  men  de  voortbrenging  van  den 
etter  tegengaan  en  denzelven  uit  het  oog  zoeken  te  verwijde- 
ren. ~ De  vervulling  der  eerste  indicatie  regelt  zich  naar  den 
graad  en  het  karakter  der  ontsteking  en  naar  de  van  het  gestel 
des  lijders  afhangende  omstandigheden.  — Men  doe  derhalve, 
in  evenredigheid  met  de  toevallen  der  ontsteking  en  de  consti- 
tutie  des  lijders,  behoorlijke  bloedontlastingen,  en  wel  door  rij- 
kelijke, ja  zelfs  herhaalde  aderlatingen  en  het  aanzetten  van  een 
behoorlijk  aantal  bloedzuigers  aan  de  slapen  of  achter  deooren; 
tevens  geve  men  Caïomel , in  giften , welke  eenen  vemneerder- 
den  stoelgang  bevorderen  , of  Calomel  met  Jatappa , en  late  in 
den  omtrek  van  het  oog  rijkelijke  inwrijvingen  doen  van  Un- 
guent.  neapolitanum  met  Opium.  — Bij  het  afnemen  der  ont- 
steking ziet  men  meestal  de  resorptie  reeds  beginnen,  en  deze 
komt , vooral  in  recente  gevallen  , dikwijls  in  eenen  onbegrij- 
pelijk korten  tijd  tot  stand.  — Wanneer  de  ontsteking  wijkt, 
maar  de  etterophooping  blijft  bestaan  of  zelfs  vermeerderd  wordt , 
dan  zette  men  het  gebruik  van  Calomel , alleen  of  in  verbin- 
ding met  Digitalis  of  buikopenende  middelen  , alsmede  de  inwrij- 


vingen  met  Unguent.  neapolitannm  voort , en  make  gebruik  van 
krachtige  afleidingen , door  middel  van  blaartrekkende  pleis- 
ters in  den  nek  en  achter  de  ooren.  — In  dezen  toestand  betoont 
zich  , vooral  wanneer  men  het  Calomel  uit  hoofde  zijner  wer- 
king op  de  speekselklieren  of  om  de  ongunstige  geaardheid  van 
de  constitutie  niet  verder  kan  aanwenden , de  Senega  in  verbin- 
ding met  Cremor  tartari  of  Tartarus  tartarisatus , in  giften  van 
eenige  scrupels  daags  toegediend  , bijzonder  werkzaam  in  het 
bevorderen  der  opslorping  van  den  etter-  - — Wanneer  er  te- 
vens eene  zamentrekking  van  de  pupil  bestaat , dan  kan  men 
een  weinig  Belladonna  bij  de  Senega  voegen  , of  een  Emplas- 
trum  belladonnae  op  het  voorhoofd  of  aan  de  slapen  leggen.  — - 
Zoo  er  bij  lymphatische , kachectische , in  krachten  zeer  ver- 
vallene  personen  een  volkomen  torpide  toestand  bestaat , en  wel 
voornamelijk  wanneer  deze  met  eene  uitgebreide  verettering 
en  verwoesting  van  het  hoornvlies  gepaard  gaat , namelijk  bij 
klierziekigen  , waarbij  door  eene  verdere  ontstekingwerende  be- 
handeling eene  wegsmeltende  verettering  zoude  worden  te  weeg 
gebragt , dan  wijzige  men  de  behandeling  zoodanig,  dat  zij  de 
krachten  des  lijders  ondersteune  , en  geve  ten  dien  einde  Cala- 
mus aromaticus,  of  Decoct.  of  Extract,  cort.  peruv.  in  verbin- 
ding met  Liquor  ammoniae  anisatus  of  succinatus , of  zelfs  met 
vlugtige  middelen.  — De  plaatselijke  behandeling  regele  men 
eveneens  naar  den  graad  der  ontstekingachtige  reactie.  Zoo 
lang  deze  bestaat , bedekke  men  het  oog  slechts  met  een  ligt , 
droog  compres  , bij  vermindering  der  ontsteking  , met  een  droog, 
warm  gemaakt  compres  , en  alleen  bij  eenen  torpiden  toestand 
en  bij  kachectische  personen  make  men  van  drooge  warmte  door 
middel  van  kruidezakjes  gebruik.  — Alle  vochtig-warme  mid- 
delen, zoo  als  omslagen  van  weekmakende  decoeten,  het  De- 
coct. malvae  met  of  zonder  bijvoeging  van  Opiumtinctuur  , 
Cataplasmata , de  vroeger  zoo  zeer  aanbevolene  appelpap  enz., 
zijn  als  schadelijk  te  verwerpen,  — Alleen  dan , wanneer  er 
eene  aanmerkelijke  verzwering  van  het  hoornvlies,  gepaard  met 
eenen  torpiden  toestand,  en  wel  voornamelijk  bij  klierziekige 
personen,  bestaat,  zullen  zich,  bij  eene  gelijktijdige,  doelmatige 
algemeene  behandeling , indroppelingen  van  Laudanum  liquid, 
zeer  werkzaam  betoonen. 

Het  letten  op  de  verschillende  toestanden  , welke  bij  het  etteroog  aanwezig  zijn  , 
is  voor  de  behandeling  van  het  grootste  belang  , en  leidt  tot  de  gelukkigste  resul- 
taten; zoo  ook  kunnen  alleen  hierdoor  de  tegenstrijdige  meeningen  , welke  over  en- 
kele middelen  in  de  therapie  van  het  hypopyon  geuit  zijn  , verklaard  worden.  — 
Alhoewel  beer  te  ver  gegaan  is  , door  bij  veretteringen  in  het  oog  tonische  en 
opwekkende  middelen  aan  te  bevelen  , zoo  kan  men  zich  ook  aan  den  anderen 
kant  niet  wel  met  v.  WALTHER  vereenigen  , die  het  gebruik  van  prikkelende  en 
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versterkende  geneesmiddelen  geheel  en  al  verwerpt , en  wel  op  grond  , dat  er 
door  een  vochtsverlies  , hetwelk  tot  de  vorming  van  eenige  droppels  etter  ge- 
vorderd wordt  , geene  zóó  aanmerkelijke  verzwakking  zoude  kunnen  ontstaan  , 
dat  deze  het  gebruik  van  tonische  en  opwekkende  middelen  zoude  vereischen„  — 
Deze  bewering  is  geheel  en  al  onjuist ; want  niet  de  door  het  etteroog  te  weeg  ge» 
bragte  verzwakking  moet  als  indicatie  tot  het  aanwenden  van  tonische  genees- 
middelen beschouwd  worden  , maar  wel  de  reeds  met  het  etteroog  gepaard  gaande 
en  met  hetzelve  in  een  oorzakelijk  verband  staande  zwakte  en  kachexie  , door 
welke  tegen  te  gaan  , men  alleen  den  overgang  der  verettering  in  colliquatie 
kan  verhoeden.  — Het  gebruik  van  vochtig-warme  middelen  , onder  welken 
vorm  zulks  ook  moge  zijn  , heb  ik  steeds  nadeelig  bevonden  , de  geringe  ver- 
zachting van  pijn  , welke  zij  door  de  vermindering  der  spanning  kunnen  bewer- 
ken , wordt  door  de  vermeerdering  van  den  bioedsaandrang  en  de  verettering  meer 
dan  opgewogen,  om  niet  te  spreken  van  de  nadeelige  bijwerkingen,  welke  door 
eenen  te  hoogen  graad  der  warmte  , door  het  koud  worden  der  omslagen  , door 
den  druk  enz.  , zoo  ligtelijk  kunnen  worden  te  weeg  gebragt.  ■ — Alhoewel 
GIERL  de  inwrijvingen  van  Unguent.  neapolitanum  in  den  omtrek  van  het  oog, 
voor  onwerkzaam  en  nadeelig  houdt , zoo  kan  ik  mij  met  deze  meening  niet 
vereenigen.  Deze  inwrijvingen  , in  den  geschikten  lijd  en  op  eene  behoorlijke 
wijze  aangewend  , zijn  door  mij  altijd  zeer  werkzaam  bevonden  geworden  , en 
beantwoorden  ook  volkomen  aan  het  plan  der  behandeling. 

§ 418. 

Bij  de  behandeling:  van  het  etteroog  moet  men  vooral  naauw- 
keurig  op  de  oorzaken  van  hetzelve  acht  geven;  voornamelijk, 
wanneer  hetzelve  met  onderdrukking  van  impetigineuse  aandoe- 
ningen , van  verouderde  zweren  aan  de  beenen,  of  van  de  maand- 
stonden in  een  oorzakelijk  verband  staat.  — Na  voorafgegane  , 
aan  den  graad  der  ontstekingachtige  aandoening  geëvenredigde 
bloedontlastingen  , trachte  men  , door  Yesicantia  , inwrijvingen 
van  braakwijnsteenzalf  of  fontenellen , de  onderdrukte  afschei- 
ding op  hare  primaire  plaats  weder  te  voorschijn  te  brengen  ; 
hij  onderdrukking  der  menstruatie , moeten  aderlatingen  aan  den 
voet , bloedzuigers  en  bloedige  koppen  aan  de  binnenzijde  der 
dijen  enz.  worden  aangewend. 

§ 419. 

Wanneer  de  behandeling  van  het  etteroog  , naar  de  opgegevene 
wijze  , behoorlijk  wordt  gewijzigd  , dan  zien  wij  gewoonlijk , met 
het  wijken  der  ontsteking  , den  etter  in  hoeveelheid  verminderen 
en  ten  laatste  door  de  resorptie  geheel  en  al  verdwijnen.  — * 
Indien  dit  niet  gebeurt , de  etter  integendeel  in  hoeveelheid 
toeneemt,  er  daarbij  , door  de  uitzetting  en  spanning  van  het 
oog,  hevige  pijnen  ontstaan,  of  het  oog  geheel  met  etter  opge- 
vuld en  reeds  voor  verloren  te  houden  is , dan  moet  men  tot 
het  openen  van  het  oog  overgaan , en  zoo  doende  den  etter 
ontlasten.  — Tot  dit  einde  make  men , met  een  staarmes  of  een 
lancet,  aan  het  onderste  gedeelte  van  het  hoornvlies,  digt  aan 
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deszelfs  rand,  eene  snede  van  eenige  lijnen,  en  honde , bij  het 
uittrekken  van  het  instrument,  het  lemmer  zoodanig,  dat  de 
randen  der  wond  door  hetzelve  een  weinig  van  elkander  ver- 
wijderd worden.  — Hierop  moet  het  oog  gesloten  en  rustig  ge- 
houden worden,  terwijl  men  bij  de  verdere  behandeling  de  reeds 
opgegevene  regels  volgt. 

De  meemngen  over  de  noodzakelijkheid  en  doelmatigheid  van  het  openen  der 
cornea  bij  het  etteroog  , zijn  zeer  uiteenloopende  , daar  sommigen  eene  vroegtijdige 
verrigting  en  zelfs  eene  herhaling  der  kunstbewerking  , als  doelmatig  en  nood- 
zakelijk voor  het  behoud  van  hét  oog  beschouwen  , anderen  dezelve  alleen 
onder  zekere  omstandigheden  voor  aangewezen  houden  , terwijl  nog  anderen  de- 
zelve geheel  en  al  verwerpen  en  haar  beschouwen  als  onnoodig  , omdat  de 
etter  door  resorptie  verwijderd  zoude  kunnen  worden  , als  nutteloos  , omdat  de 
etter  zich  na  het  sluiten  der  wond  weder  zoude  ophoopen  , en  als  nadeelig , 
uit  hoofde  van  de  verwonding  van  het  ontstoken  oog  en  het  binnendringen  der 
lucht.  — De  vroegtijdige  verrigting  der  kunstbewerking  is  door  richter  , WAR- 
drop  , MONTEATH  en  voornamelijk  door  gierl  aanbevolen  , welke  laatstgenoemde  , 
zelfs  bij  ophooping  van  den  etter  in  de  achterste  oogkamer  , de  ontlasting  van 
denzelven  door  middel  eener  insnijding  in  het  onderste  gedeelte  van  den  harden 
oogrok  heeft  aangeraden.  — Zij  , welke  de  operatie  onder  zekere  voorwaarden 
willen  hebben  ten  uitvoer  gebragt  , geven  nu  eens  die  , dan  weder  deze  hoogte 
van  den  etter  , als  het  tijdstip  aan  , waarop  dezelve  moet  ontlast  worden  : zoo 
namelijk  ST.  ijves  , als  dezelve  den  ondersten  rand  der  pupil  bereikt  , — beck  , 
wanneer  de  helft  der  voorste  oogkamer  door  denzelven  wordt  opgevuld  , — v.  wal- 
TfiER  , wanneer  de  ettervorming  , als  een  actief  proces  , opgehouden  en  de  hoe- 
veelheid des  etters  , bij  eene  zeer  verminderde  ontstekingachtige  reactie  , in  24 
uren  , ja  in  nog  längeren  tijd  , eer  af-  dan  toegenomen  heeft.  In  dezen  toe- 
stand zoude  het  hoornvlies  eene  verwonding  , door  middel  van  eenen  lancetsteek 
of  kleine  insnijding  , gemakkelijker  kunnen  verdragen  ; zoo  ook  , wanneer  er  , 
nadat  de  ontstekïug  geweken  is,  een  weinig  laaije,  vuil-gele , half  verdroogde, 
tot  een  klompje  zamengepakte  etter  op  den  bodem  der  voorste  oogkamer  ligt , 
in  welk  geval  de  resorptie  van  dezen  , tot  de  zeldzame  uitzonderingen  zoude 
behooren,  — Janijt  , jüngken  en  voornamelijk  SCHINDLER  hebben  zich  tegen  de 
kunstbewerking  verklaard  , en  laatstgenoemde  beschouwt  dezelve  , ook  onder  de 
door  v.  Walther  opgegevene  omstandigheden  , als  ondoelmatig  , en  houdt  het 
zelfs  in  die  gevallen  , in  welke  men  het  oog  als  verloren  mag  rekenen  en  de 
operatie  slechts  ten  doel  beeft  de  pijnen  te  doen  ophouden  (beer  , SCARPA  , 
SCHMIDT  , Weller,  V.  walther  en  anderen),  voor  doelmatiger,  om  te  wachten 
totdat  het  oog  van  zelf  openbreekt  , dan  hetzelve  kunstmatig  te  openen  , daar 
deze  bersting  van  den  oogbol  , wanneer  namelijk  de  etterophooping  niet  ten  ge- 
volge eener  Ophthalmitis  ontslaan  is  , niet.  op  de  door  gierl  en  anderen  beschre- 
vene wijze  , maar  gewoonlijk  door  het  ontstaan  eener  kleine  opening  in  het 
hoornvlies  plaats  heeft,  door  welke  opening,  onder  het  ophouden  der  pijnen, 
gedurende  verscheidene  dagen  de  etter  en  het  waterachtige  vocht  ontlast  worden  , 
terwijl  het  oog,  dikwijls  onder  de  ongunstigste  omstandigheden,  nog  behouden 
blijft.  — Bij  de  beoordeeling  der  zoo  uiteeuloopende  meeningen  over  de  nood- 
zakelijkheid en  doelmatigheid  der  operatie  van  het  etteroog  , moet  men  vooreerst 
in  aanmerking  nemen  , dat  de  ondervinding  zich  bepaaldelijk  ten  gunste  der  be- 
perking dezer  operatie  verklaart , en  dat  het  gunstig  gevolg  dezer  kunstbewer- 
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king  , in  vele  gevallen  , voorzeker  meer  aan  de  ontlasting  van  het  waterachtige 
vocht  en  de  daardoor  te  weeg  gebragte  vermindering  van  de  spanning  der  oog- 
vliezen , dan  wel  aan  de  verwijdering  van  den  etter  is  toe  te  schrijven  ; verder , 
dat  deze  kunstbewerking  voorzeker  eerder  een  meer  gunstig  gevolg  hebben  zal  , 
wanneer  de  etter  ten  gevolge  eener  ontstekingachtige  aandoening  van  den  regen- 
boog ontstaan  is  , dan  dat  dezelve  als  bet  product  eener  verwoestende  verettering 
van  het  hoornvlies  voorkomt ; indien  dit  laatste  het  geval  is  , dan  werkt  de 
verwonding  der  cornea  gewoonlijk  nadeelig  en  kan  ligtelijk  tot  eene  volkomene 
verwoesting  van  dezelve  leiden  (benedict  , Schindler).  — Vroeger  heb  ik  bij 
hypopyon  bet  hoornvlies  meermalen  geopend , maar  de  ongunstige  uitkomsten 
deden  mij  besluiten  , om  deze  operatie  zoo  veel  mogelijk  te  beperken  ; sedert 
vele  jaren  heb  ik  dezelve  volstrekt  niet  meer  verrigt  en  toch  , zelfs  onder  de 
ongunstigste  omstandigheden  , resultaten  verkregen  , zoo  als  ik  dezelve  door  mid- 
del der  kunstbewerking  nimmer  verkregen  zoude  hebben. 

§ 420. 

Wanneer  er  bij  een  verder  verloop  , waarbij  de  etter  uit  de 
oogkamers  verdwenen  is , verduisteringen  van  het  hoornvlies  — 
of  op  sommige  plaatsen  der  oogkamers  nog  enkele  ettervlokjes 
overblijven , dan  mak  o men , bij  eene  doelmatige  algemeene 
behandeling,  gebruik  van  verdeelende  zalven  van  roode  of  witte 
Praecipitaat  of  Hydroiod.  potassae  — bij  vernaauwing  der  pupil 
door  draadvormige  uitzweetingen  , moet  men , door  indroppeling 
van  narcotische  extracten  of  door  bet  inwendig  gebruik  van 
Calomel  met  Extr.  belladonnae,  de  resorptie  zoeken  te  verhoogen 
en  eene  meerdere  uitzetting  van  de  pupil  trachten  te  bewerken. 
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TWEEDE  ÄFMElilWG. 


Wan  de  ÊÈgnamische  Zenuwaandoenin- 
gen (leurosen)  van  het  Oog. 


§ 421. 

©nder  neurosen  van  het  oog  verstaat  men  al  die  ziektevormen 
van  hetzelve , in  welke  de  werking-  der  zenuwen  , door  ver- 
andering van  derzelver  opwekbaarheid , van  den  natuurlijken 
regel  afwijkt.  — Men  kan  dezelve  in  twee  klassen  verdeden, 
al  naarmate  zij  de  gevoelzenuwen , het  netvlies  ( sensibiliteit# 
neurosen) , of  wel  de  beweegzenuwen  van  den  regenboog , der 
spieren  des  oogbols , of  der  oogleden  ( motiliteits-neurosen ) aan- 
doen. — - Deze  van  den  natuurlijken  regel  afwijkende  werking 
der  zenuwen  , bestaat  of  in  vermeerdering  , of  in  vermindering  , 
öf  in  volkomene  vernietiging  van  derzelver  opwekbaarheid. 

§ 422. 

Bij  de  sensibiliteits-neurosen  openbaart  zich  de  veranderde  ener- 
gie van  het  netvlies  niet  alleen  door  vermeerdering , vermin- 
dering of  volkomene  vernietiging  der  opwekbaarheid  [eretkismus, 
torpor , paralysis) , maar  ook  door  eene  meer  qualitative , dan 
quantitative  afwijking  derzelve.  — De  gevolgen  dezer  toe- 
standen voor  het  gezigtsvermogen  zijn : eene  verhoogde  ge- 
voeligheid van  het  oog  , lichtschuwheid , het  zien  van  vonken 
en  kleuren,  eene  meerdere  scherpte  van  het  gezigtsvermogen 
zonder  aanhoudendheid  , eene  vermindering  en  volkomene  ver- 
nietiging van  hetzelve , het  zien  van  verschillend  gevormde , 
donkere  stippen  enz. , het  half-  en  onvolkomen  zien  der 
voorwerpen , gebrek  aan  het  onderscheidingsvermogen  der  kleu- 
ren , enz.  — De  oorzaak  van  dezen  toestand  is  gelegen  of  in  de 
retina  en  de  gezigtszenuw  zelve  , welker  receptiviteit  verandert 
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of  welker  leidingsvermogen  belemmerd  is , — èf  in  de  centraal- 
deelen  des  zenuwstelsels , de  hersenen , het  ruggemerg  en  het 
zenuwknoopenstelsel.  Hierop  berust  de  verdeeling  in  idiopathi- 
sche en  symptomatische  neurosen.  — Over  het  algemeen  worden 
dezelve  te  weeg  gebragt  öf  door  dynamische  stoornissen,  zonder 
eenige  kenbare  verandering  in  de  bewerktuiging , of  door  eenen 
congestiven  en  ontstekingachtigen  toestand  en  de  daardoor  ver- 
oorzaakte organische  veranderingen.  — Alhoewel  de  neurosen 
gedurende  eenen  geruimen  tijd , als  dynamische  stoornissen , 
zonder  (ten  minste  merkbare)  veranderingen  in  de  structuur 
der  zenuwen  kunnen  bestaan-*  zoo  worden  er  toch  bij  eenen 
längeren  duur  derzelve  altijd  organische  veranderingen  te  weeg 
gebragt.  Deze  bestaan,  naar  gelang  der  verschillende  oorzaken , 
in  verwelking , ineenkrimping  , atrophie , vermeerderden  aan- 
drang naar  en  te  sterke  opvulling  van  de  bloedvaatjes , hyper- 
trophie  , verdikking  , verharding  , verbeening , uitzweetingen  , 
verweeking  enz. 

§ 423. 

Bij  de  niotiliteits-neurosen  toont  zich  de  verhoogde  werkdadig - 
heid  der  spieren  door  tonische  en  klonische  krampen  , — en  de 
verminderde  en  geheel  en  al  vernietigde  werkdadigheid  derzelve 
door  de  verschillende  graden  van  verlamming . De  oorzaak  ligt 
ook  hier  of  in  de  peripherische  zenuwen  , of  in  de  centraai- 
deelen  des  zenuwstelsels.  Even  als  bij  de  sensibiliteits-neurosen, 
zoo  ook  kunnen  bij  deze  de  stoornissen  in  den  beginne  dyna- 
misch zijn ; doch  bij  eenen  längeren  duur  en  al  naar  gelang 
der  verschillende  oorzaken  , ontstaan  er  echter  altijd  organische 
veranderingen  in  de  structuur  der  spieren , welke  zich  zamen- 
trekken , korter  worden,  verwelken,  en  ten  laatste  hare  spier- 
achtige geaardheid  verliezen. 

§ 424. 

Bij  de  afzonderlijke  beschouwing  der  oghthalmo-neurosen  ver- 
deelt men  dezelve  derhalve  het  best  naar  het  volgende  schema  : 

Eerste  Afdeeling.  Sensibiliteits-neurosen: 

1.  Nerveuse  gezigtszwakte  en  blindheid,  amblyopie  en amau- 
rose. 

2.  Gebreken  van  het  gezigtsvermogen , welke , alhoewel  zij 
dikwijls  verschijnselen  der  amblyopie  of  amaurose  zijn , 
toch  ook  als  zelfstandige  ziektevormen  voorkomen : 1 ) Nacht- 
blindheid.  — 2)  Dagblindheid.  — 3)  Halfzien.  — 4)  Dub- 
belzien. — 5)  Muggenzien.  — 6)  Gebrek  aan  herkennings- 
en  onderscheidingsvermogen  der  kleuren»  — - 7)  Bijzigtig- 
heid  en  Verzigtigheid. 


* 4 

Tweede  Afdeeling.  Motiliteits-neurosen: 

1)  Mydriase.  — 2)  Myose.  — 3)  Rrampaektige  beweging  van 
den  oogbol.  — 4)  Kramp  der  oogleden.  — 5)  Scheelzien, 
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Die  Lehre  vom  schwarzen  Staare  und  seiner  Heilart,  in  genoemd 

Journal  , Bd.  XXX.  H.  3. 

Yergeïijk  bovendien  beer  , Lehre  von  den  Augenkrankheiten.  Bd.  II.  — - Even 
als  beer  het  eerst  eene  meer  naauwkeurige  symptomatologie  der  verschillende  vor- 
men der  zwarte  staar  heeft  gegeven  , zoo  hebben  sichel  en  v.  WALTHER  het 
meest  tot  de  wetenschappelijke  bevestiging  van  de  leer  der  zwarte  staar  bijge- 
dragen. 

§ 425. 

Onder  zwarte  staar , amaurose , Amaurosis , Gutta  serena  , ver- 
staat men  dien  ziekelijken  toestand  , door  welken  het  gezigtsver- 
mogen  in  eenen  hoogeren  of  geringeren  graad  veranderd , ver- 
minderd, of  volkomen  vernietigd  is.  — De  verschillende  graden 
der  vermindering  van  het  gezigtsvermogen  onderscheidt  men 
gewoonlijk  in  onvolkomens  en  volkomene  amaurose , Amau- 
rosis incompleta  en  completa  , en  in  gezigtszwakte  en  amauro- 
tische gezigtszwakte , Amblyopia , Hebetudo  visus , en  Amblyopia 
amaurotica.  — Gezigtszwakte  noemt  men  dien  toestand , in 
welken  de  lijder  wel  is  waar  nog  het  vermogen  bezit , om  de 
voorwerpen  naauwkeurig  en  duidelijk  te  onderscheiden  , maar 
tot  elke  inspanning  en  een  aanhoudend  gebruik  der  oogen  on- 
bekwaam is  ; — * terwijl  men  onder  amaurotische  gezigtszwakte 


dien  toestand  verstaat , in  welken  liet  gezigtsvermogen  zoodanig 
vermindert  is,  dat  de  lijder  alleen  nabijgelegene , en  derhalve 
meestal  slechts  kleinere  voorwerpen  , en  deze  zelfs  dikwijls  nog 
onvolkomen,  onderscheiden  kan.  — Bij  eene  volkomene  amaurose 
kan  de  lijder  geen  enkel  voorwerp  meer  onderscheiden  , maar 
alleen  de  verschillende  graden  van  licht , alsmede  licht  en 
duisternis ; — of  zelfs  ook  deze  niet , in  welk  geval  er  eene 
absolute  blindheid  bestaat. 

§ 420. 

In  het  ontstaan  en  de  ontwikkeling  der  amaurose  komen  de 
menigvuldigste  verscheidenheden  voor.  Nu  eens  ontstaat  dezelve 
slechts  in  het  eene  oog  , dan  weder  in  beide  te  gelijk  ; somwijlen 
ontwikkelt  zij  zich  langzaam , somwijlen  snel.  — Be  verschijn- 
selen , welke  over  het  algemeen  bij  de  ontwikkeling  der  amau- 
rose kunnen  te  voorschijn  treden,  zijn  öf  subjective , welke 
de  lijder' ons  naar  zijn  gevoel  mededeelt,  - — öf  objective,  welke 
men  zelf  uit  de  veranderingen  van  het  oog  leert  kennen. 

§ 427. 

Be  subjective  verschijnselen , of  de  stoornissen  van  het  gezigts- 
vermogen  zijn  als  volgt : de  lijder  kan  geene  inspanning  der 
oogen  verdragen,  dezelve  worden  spoedig  vermoeid,  en  de  voor- 
werpen , voornamelijk  de  kleinere,  smelten  als  het  ware  weg 
en  verdwijnen  (Visus  evanidus),  — - of  de  lijder  ziet  de  voor- 
werpen eerst  na  eene  sterke  inspanning  en  aanhoudende  fixering 
derzelve  (Visus  increscens)  5 — - zijn  gezigt  is  niet  alleen  zwak- 
ker, maar  ook  onduidelijk  en  onderbroken,  zoodat  het  hem 
toesehijnt,  alsof  er  enkele  stokken  aan  het  voorwerp  ontbraken 
(Visus  interruptus) , hij  ziet  slechts  de  eene  of  de  andere  helft 
van  hetzelve  of  wel  den  omvang  of  het  midden  (Visus  dimidi- 
atus , ïïemiopia),  of  slechts  die  voorwerpen  onduidelijk,  van 
welke  de  lichtstralen  vlak  van  voren  in  het  oog  vallen , somtijds 
ook  die  niet,  welke  ter  zijde  van  het  oog  geplaatst  zijn.  — Nu 
eens  schijnen  de  voorwerpen  verschoven,  gebrekkig  gevormd  of 
in  verschillende  rigtingen  vertrokken  (Metamorphopsia) , dan  weder 
hooger  of  lager  geplaatst  (Visus  elevatus , Visus  depressus)  of 
dubbel  of  meervoudig  voorhanden  (Visus  duplicatus,  Biplopia, 
Polyopia),  somwijlen  kleiner  (Micropsia)  , somwijlen  ook  grooter 
(Megalopia) , menigmaal  digterbij  of  verder  verwijderd  (Visus 
erroneus) , dikwijls  ook  in  eene  gedurige,  trillende,  zwemmende 
beweging  te  zijn.  — Een  der  meest  voorkomende  verschijnselen 
is  het  muggenzien  , waarbij  de  vreemdsoortigste  voorstellingen , 
stippen  , strikken  , draden , haren  , vlekken , parelen  , koorden  , 
balken  enz. , voor  het  oog  verschijnen  , zich  in  verschillende 
rigtingen  bewegen  of  stilstaan,  en  dikwijls  de  gedaante  van  een 
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net  aannemen  (Scotomata , Visus  muscarum  , Visus  reticulatus). 
Deze  scotomata  hebben  eene  donkere,  grijze  of  zwarte  kleur,  of 
zijn  helder  en  blinkend.  — Somwijlen  beeft  de  lijder  eene  ge- 
waarwording , alsof  er  een  droppel  helder  water  voor  het  oog 
heen  valt.  — Dikwijls  ziet  hij  eenen  meer  of  minder  digten 
nevel  of  rook,  — of  eené  verschillend  gekleurde,  meestal  grijze 
of  zwartachtige  wolk.  — Gewoonlijk  is  het  gezigt  beter,  wan- 
neer de  voorwerpen  sterk  verlicht  zijn  ; het  oog  zoekt  als  het 
ware  naar  het  helderste  licht  (Lichthonger , Photolimia);  dikwijls 
echter  is  hetzelve  ook  zeer  gevoelig  voor  het  licht  (Lichtschuw- 
heid , Photophobia) ; somwijlen  vertoonen  zich  alle  voorwer- 
pen te  helder  en  daardoor  scherper  begrensd  en  duidelijker 
(Oxyopia);  op  deze  toestanden  berust  het  betere  zien  des 
morgens , des  daags , des  avonds  en  zelfs  des  nachts.  — 
Meermalen  schijnen  de  voorwerpen  verschillend  gekleurd  en 
met  de  kleuren  des  regenboogs  omgeven  te  zijn  (Crupsia) , of  er 
verschijnen  verschillende  kleuren  en  lichtverschijningen  voor 
het  oog , of  de  lijders  kunnen  de  afzonderlijke  kleuren  of  de 
eigenlijke  kleur  der  voorwerpen  volstrekt  niet  onderscheiden. — 
Het  zien  van  kleuren  en  de  lichtschuwheid  gaan  gewoonlijk  met 
vurige , glinsterende  lichtverschijningen  gepaard  (Photopsia) ; 
zoo  ziet  de  lijder  b.  v.  snel  voorbijgaande  bliksemstralen  , von- 
ken, vlammen,  vurige  bollen  enz.  — Somwijlen  is  het  gezigt 
beter,  wanneer  het  oog  eenen  geruimen  tijd  gerust  heeft,  der- 
halve des  morgens;  somwijlen  ook  , wanneer  het  daglicht  deszelfs 
invloed  op  hetzelve  heeft  uitgeoefend,  derhalve  des  avonds;  zoo 
ook  na  het  gebruik  van  prikkelende  spijzen  of  dranken  , of  bij 
eene  ledige  maag  en  eene  strenge  onthouding  van  voedsel. 

§ 428. 

Onder  de  ohjective  verschijnselen  , zijn  de  veranderingen  , welke 
men  aan  de  geaardheid  der  pupil  en  aan  den  regenboog  waar- 
neemt , de  meest  in  het  oog  loopende  en  belangrijkste.  — In  de 
meeste  gevallen  wordt  de  iris  traag  in  hare  bewegingen  , minder 
gevoelig  voor  de  verschillende  graden  van  licht , en  eindelijk 
geheel  en  al  onbewegelijk;  de  pupil  is  voortdurend  verwijd; 
de  pupillair-rand  van  den  regenboog  behoudt  hierbij  of  zijne 
natuurlijke,  ronde  gedaante,  — of  wordt  van  gedaante  ver- 
anderd , nu  eens  een  horizontaal  of  verticaal  ovaal  vormende , 
dan  weder  eene  hoekige  of  uitgetakkelde  gedaante  hebbende ; 
dikwijls  heeft  de  pupil  hare  natuurlijke  plaatsing  verlaten.  — 
Somwijlen  echter  is  de  pupil  buitengewoon  vernaauwd , of  zeer 
levendig  in  hare  bewegingen.  Wanneer  de  lijder  nog  met  het 
eene  oog  zien  kan , dan  ziet  men , zoo  lang  het  gezonde  oog 
geopend  is,  dikwijls  geene  veranderingen  in  de  pupil  van  het 
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x lekdijk  aangedane  oog , maar  eerst  dan , wanneer  het  gezonde 
gesloten  wordt.  - — De  geaardheid  van  den  regenboog  zelven  is 
op  eene  verschillende  wijze  veranderd.  In  sommige  gevallen 
wordt  de  kleur  der  iris  lichter,  het  weefsel  derzelve  dunner, 
flets  en  slap  naar  beneden  hangende , nu  eens  wijkt  haar 
pupillair  rand  terug , dan  weder  is  zij  , bij  de  bewegin- 
gen van  het  oog , in  eene  gedurige  golvende  beweging  naar 
voren  en  achteren.  — In  andere  gevallen  wordt  de  kleur  der 
iris  donkerder , voornamelijk  in  haren  kleineren  kring , het 
weefsel  derzelve  dikker  en  sterk  met  vochten  opgevuld , terwijl 
zij  convex  gevormd  tegen  het  hoornvlies  aandringt,  waardoor 
de  ruimte  der  voorste  oogkamer  verkleind  wordt. 

§ 429. 

Meestal  verliest  de  pupil  hare  natuurlijke  zwarte  kleur ; diep 
in  den  achtergrond  van  het  oog  ziet  men  eene  naar  rook  gelij- 
kende , grijsachtige  verduistering,  of  ook  wel  eene  grijs-groene, 
zeegroene  (glaucomateuse) , somwijlen  roodachtige  , geel-witte  , 
opaliserende , schemerende  kleur.  — - De  oogbol  ondergaat  dik- 
wijls verschillende  gedaanteveranderingen , hij  verliest  zijne 
natuurlijke  veerkracht,  wordt  harder  en  grooter , of  flets  en 
atrophisch.  — De  uitwendige  oppervlakte  van  den  harden  oogrok 
is  meestentijds  zuiver , zelfs  witter  dan  in  den  natuurlijken  toe- 
stand j niet  zelden  echter  is  de  sclerotica  blaauwachtig , voor- 
namelijk in  de  nabijheid  van  den  rand  der  cornea;  dikwijls  is 
het  bindvïies  met  sterk  gevulde,  variceus  uitgezette  bloedvaatjes 
doorweven.  — Het  hoornvlies  behoudt  deszelfs  doorzigtigheid , 
doch  wordt  bij  verouderde  amaurosen  mat  en  zonder  glans.  — 
De  afscheiding  der  tranen  is  nu  eens  verminderd  en  het  oog 
droog , dan  weder  vermeerderd  en  het  oog  meer  dan  natuurlijk 
met  tranen  bevochtigd.  — De  beweging  en  rigting  van  den 
oogbol  kunnen  op  eene  verschillende  wijze  van  de  natuurlijke 
afwijken  ; er  kan  een  scheelzien  naar  de  verschillende  kanten  , 
eene  onzekerheid  in  de  bewegingen  van  den  bulbus , eene  slin- 
gerende beweging  van  binnen  naar  buiten , eene  rollende  bewe- 
ging van  den  oogbol,  enz.  bestaan.  Even  zoo  verschillend  is  het 
ook  met  de  bewegingen  der  oogleden  , dewijl  er  een  gedurig  digt- 
knijpen , eene  krampachtige  zamentrekking  of  eene  verlamming 
van  dezelve  kan  aanwezig  zijn. 

De  verschillende  verduisteringen  in  den  achtergrond  van  het  oog  , ontstaan  , 
zoo  als  wij  in  het  hoofdstuk  over  de  schijnbare  verduisteringen  en  de  groene 
staar  naauwkeuriger  zullen  opgeven , ten  gevolge  eener  quantitative  en  qualitative 
verandering  van  het  pigment  en  der  daardoor  te  weeg  gehragte  verschillende 
verhouding  van  het  netvlies  tegen  de  invallende  lichtstralen.  — v.  walther  (t.  a.  pl.  , 
die  Lehre  vom  schwarzen  Staare  und  "seiner  Heilart)  heeft  deze  bewering  tegenge- 
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sproken  en  als  slotsom  hiervan  opgegeven  , dat  men  deze  veranderingen  van  kleur 
in  den  achtergrond  van  het  oog  , voor  eenen  valschen  schijn  en  een  optisch  be- 
drog moet  houden.  • — Zijne  bewijsgronden  komen  op  het  volgende  neder:  1) 
het  netvlies  zoude  niet  dobrzigtig  , maar  doorschijnend  zijn;  2)  volgens  zijne 
eigene  waarnemingen  , alsihede  volgens  die  van  beer,  benedict,  rosas,  weleer 
en  CANNSTADT  , zonde  men  , bij  het  onderzoek  van  glaucomateuse  oogen  , geen 
gemis  aan  pigmet  kunnen  aanwijzen  ; men  zoude  , als  het  ware  op  eene  zon- 
derlinge wijze,  door  het  gemis  aan  pigment,  aan  den  eenen  kant  de  glauco- 
mateuse, en  aan  den  anderen  kant  de  opaliserende  amaurose  willen  verklaren ; — 
en  eindelijk  3)  zouden  deze  schijnbare  verduisteringen  in  den  achtergrond  van  het 
oog  op  het  oogenblik  van  den  dood  verdwijnen.  — Ik  wil  mij  over  de  onjuistheid 
van  het  aangevoerde  denkbeeld  van  een  optisch  bedrog  niet  verder  uitlaten  , maar 
alleen  tegen  de  tegenwerping  zelve  het  volgende  aanvoeren.  — Wie  zich  van  de 
doorzigligheid  van  het  netvlies  overtuigen  wil  , die  behoeft  slechts  het  oog  van 
een  pas  gedood  dier  , zoo  lang  hetzelve  nog  warm  is  , te  onderzoeken  , en  hij  zal 
bevinden  , dat  de  retina  , uit  hoofde  harer  volkomene  doorzigligheid  en  uit  hoofde 
van  het  doorschijnen  des  onder  haar  gelegenen  pigments  , in  het  geheel  niet  is  waar 
te  nemen  , en  eerst  dan  zigtbaar  wordt  , wanneer  , het  oog  koud  geworden  zijn- 
de , de  eiwitstof  gestold  is.  * — Wat  de  waarnemingen  aanbelangt  , waarop  v.  wal- 
THER  zich  beroept,  zoo  heb  ik  reeds  vroeger  opgegeven,  hoe  hoogst  gebrekkig 
dezelve  , ten  opzigte  der  geaardheid  van  de  afzonderlijke  weefsels  van  het  oog  , zijn, 
en  boe  men  zich  daarbij  bijna  uitsluitend  met  het  corpus  vitrenm  bemoeid 
heeft , daar  men  geloofde  , dat  de  oorzaak  der  groene  staar  in  eene  verduistering 
van  genoemd  ligchaam  gelegen  v/are.  — Behalve  de  waarnemingen  van  Macken- 
zie , die  volstrekt  geen  pigment  zag  , waarmede  tevens  twee  mijner  eigene  ge- 
vallen overeenstemmen  , heeft  men  de  choriodea  , in  plaats  van  met  een  zwart , 
met  een  rood-bruin  pigment  bedekt  (eble)  en  , in  twee  gevallen  , atrophisch  (rosas) 
gevonden  , in  welken  toestand  toch  wel  geene  afscheiding  van  pigment  zal  kun- 
nen plaats  hebben.  — In  den  natuurlijken  en  gezonden  toestand  vertoont  de 
achtergrond  van  het  oog  zich  zwart , dewijl  het  pigment  door  het  netvlies  heen- 
schijnt  ; elke  verandering  van  dit  verfoeliesel  der  retina  moet  van  zelf  eene  ver- 
andering in  de  kleur  van  den  achtergrond  van  het  oog  ten  gevolge  hebben.  — 
Indien  het  pigment  in  hoeveelheid  afneemt , hetwelk  steeds  ook  met  eene  ver- 
mindering van  deszelfs  zwarte  kleur  gepaard  gaat , dan  wordt  , door  het  door- 
schijnen van  hetzelve  , en  door  de  geringe  of  geheel  en  al  afwezige  absorptie  der 
lichtstralen,  het  netvlies  zigtbaar,  en  de  achtergrond  van  het  oog  grijsachtig-wit 
van  kleur.  — Heeft  het  tapetum  der  herkaauwende  dieren  , in  welks  plaats  wel 
is  waar  de  pigmentcellen  voorkomen  , maar  waaraan  het  pigment  ontbreekt  , niet 
de  eigenschap  , om  zelfs  de  geringste  hoeveelheid  lichts  terug  te  kaatsen  , waar- 
door de  oogen  dezer  dieren  als  het  ware  licht  van  zich  geven  ? — Ziet  men 
niet  in  de  oogen  der  Kakerlaken  , bij  een  volkomen  gemis  aan  pigment , den 
achtergrond  van  het  oog  over  de  geheele  uitgebreidheid  der  chorioidea  roodge- 
kleurd , ja  zelfs  de  takverdeelingen  der  arteria  centralis  retinae,  alsmede  de 
bloedvaatjes  van  den  regenboog?  — Wanneer  tevens  de  kleur  van  het  pigment 
veranderd  is  , dan  zal  ook  de  kleur  van  den  achtergrond  van  het  oog  verschil- 
lend zijn.  — Indien  men  bedenkt,  dat  hij  deze  veranderingen  van  het  pigment, 
ook  het  netvlies  zelf  veranderd  en  doorschijnend  wordt  , in  welken  toestand 
hetzelve  , in  vergelijking  tot  de  doorzigtige  Jigcbamen  , eene  grootere  terugkaal- 
sende  kracht  verkrijgt  , verder  , dat  hetzelve  eindelijk  verdikt  en  ondoorzigtig 
worden  kan  , en  op  deze  wijze  het  licht  in  eenen  verschillenden  graad  terug- 
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kaatst , dan  laten  zich  de  verschillende  kleuren  van  den  achtergrond  van  het 
oog  gemakkelijk  verklaren.  — Wanneer  men  de  groenachtige  kleur  der  glauco- 
mateuse  oogen  op  eene  speciale  wijze  zoude  willen  trachten  te  verklaren  , dan 
zoude  men  zich  op  de  bekende  proefneming  van  HALEIJ  kunnen  beroepen,  daar 
de  roode  stralen  van  het  licht  het  diepst  doordringen  en  de  groene  lichtstralen 
terug  gekaatst  worden.  — Dat  de  glaucomateuse  kleur  van  den  achtergrond  van 
het  oog  na  den  dood  zoude  verdwijnen  , dit  heb  ik  nimmer  bevonden  ; doch  ten 
opzigte  hiervan  hangt  het  veel  af  van  den  graad  der  verlichting , alsmede  van  de 
rigting  , waarin  de  lichtstralen  in  het  oog  vallen.  — De  bewering  van  v.  WAL- 
THER , dat  namelijk  de  heerschende  leer  van  het  gemis  aan  pigment  gewisselijk 
zoude  berusten  op  de  nog  niet  geheel  en  al  verlatene  voorstelling  van  het  pig- 
ment , ais  eene  geëxtravaseerde  , vetachtige  (!)  zelfstandigheid  , daar  hetzelve  in 
tegendeel  eene  zeer  fijne  , netvormige  ontwikkeling  van  bloedvaatjes  zoude  zijn  , 
in  welke  zich  de  koolstof , bij  eene  langzame  beweging  van  het  bloed  , in  eene 
meerdere  mate  dan  in  eenig  ander  gedeelte  van  het  bloedvatenstelsel  zoude  ont- 
wikkelen , — behoeft  voorzeker  geene  verdere  wederlegging. 

§ 430.  ^ 

Al  naar  gelang  van  den  verschillenden  aard  der  amaurose , 
zijn  de  subjective  en  objective  verschijnselen  , gedurende  het 
verloop  derzelve , in  veelvuldige  verscheidenheid  en  aantal 
aanwezig  , en  nemen  hij  de  verdere  ontwikkeling  derzelve  aan* 
merkelijk  toe ; — het  gezigtsveraiogen  vermindert  hoe  langer 
hoe  meer  , en  de  lijder  kan  nog  alleen  de  grootere  voorwerpen 
onderscheiden ; later  gaat  hetzelve  geheel  en  al  verloren , en  de 
lijder  kan  alleen  licht  en  duisternis  onderscheiden ; zelfs  dit 
onderscheidingsvermogen  houdt  eindelijk  op,  en  het  oog  is  vol- 
maakt blind.  — - In  de  meeste  gevallen  doorloopt  de  ziekte  de 
verschillende  graden  van  amblyopie,  en  bereikt  ten  laatste  den 
graad  eener  volkomene  amaurose  3 in  sommige  gevallen  echter 
blijft  deze  altijd  eene  onvolkomene  , en  in  andere  komt  zij  ter- 
stond van  den  beginne  onder  den  vorm  eener  volkomene  te 
voorschijn  (Apoplexia  retinae).  — Bij  eene  volkomene  amaurose 
vertoont  zich,  wanneer  zij  in  beide  oogen  te  gelijk  aanwezig 
is  en  längeren  tijd  geduurd  heeft , iets  eigendommelijks  in  den 
uitwendigen  habitus  des  lijders  , alsmede  in  zijne  verhouding 
tegen  de  hem  omringende  wereld.  Hij  loopt  met  het  hoofd 
regtop  en  de  oogen  wijd  geopend,  heeft  eene  onbevreesde, 
zekere  houding , is  onbekommerd  voor  de  voorwerpen  , welke 
hem  in  den  weg  zouden  kunnen  zijn.  Het  oog  zelf  is  zonder 
uitdrukking,  dof,  als  gestorven,  en  deszelfs  blik  noch  treffend, 
noch  fixerend.  Zelfs  de  physiognomie  des  lijders  wordt  veran- 
derd , en  zijn  aangezigt  verkrijgt  met  der  tijd  een  bleek,  lood- 
kleurig aanzien,  — Deze  eigendommelijkheden  der  amaurotische 
personen  zijn  geheel  en  al  verschillend  van  die  der  met  cataract 
beheb  ten , welke  het  hoofd  voorover  gebogen  en  de  oogleden 
half  gesloten  houden  , zich  , het  licht  als  het  ware  zoekende , 
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beangst  voorlslepen,  en  met  vooruitgestokene  handen  elk  voor*" 
werp  zoeken  te  vermijden.  — De  zielsgesteldheid  der  aan  com- 
plete amaurose  lijdenden  is  gewoonlijk  rustig  en  gelaten , hoe 
ongelukkig  en  beangst  zij  zich  ook  gedurende  de  ontwikkeling 
der  ziekte  gevoeld  mogen  hebben.  Zij  behouden  eenen  zekeren 
levenslust  en  geneigdheid  tot  de  genoegens  van  eenen  gezelligen 
omgang , ja  bij  sommigen  ontwikkelt  zich  , ik  mag  haast  wel 
zeggen  , een  ijdel  trachten  , om  anderen  omtrent  hunne  blind- 
heid te  misleiden , door  van  de  hen  omringende  en  andere 
dingen  te  spreken  , even  alsof  zij  deze  door  het  gezigt  hadden 
leeren  kennen.  Zoo  ken  ik  eene  stokblinde  dame  , die  eiken  zomer 
een  fraai  landgoed  gaat  bewonen , enkel  en  alleen  om  het  schoone 
uitzigt , hetwelk  hetzelve  haar,  zoo  als  zij  zegt , doet  genieten.  — 
De  andere  zintuigen  , en  wrel  voornamelijk  het  gevoel , worden 
langzamerhand,  op  eene  in  het  oog  loopende  wijze,  verfijnd; 
zoo  ook  kunnen  zelfs  de  verstandelijke  vermogens  zich  tot  eenen 
hoogeren  graad  ontwikkelen.  — * In  de  droomen  hebben  de 
amaurotici  dikwijls  de  aangenaamste  voorstellingen  ; deze  droo- 
men houden  na  eenen  onbepaalden  tijd  op  1).  Volgens  vok 
walther  2)  heeft  dit  alleen  betrekking  op  zoodanige  amaurosen, 
welker  oorzaak  in  het  netvlies  of  de  gezigtszenuw  vóór  de  krui- 
sing derzelve  gelegen  is ; bij  de  encephalische  aumaurosen  (cere- 
braal-amaurosen)  zouden  deze  gezigtsvoorstellingen  in  de  droo- 
men niet  voorkomen. 

1)  Heef.ma.nn  , über  die  Träume  der  Blinden;  v.  ammon’s  Monatsschrift.  Bd.  L 
H.  1.  In  het  tijdperk  tusschen  het  vijfde  en  zevende  levensjaar  schijnt  er  de 
meeste  geneigdheid  tot  het  ontstaan  der  droombeelden  te  bestaan.  Een  volkomen 
verlies  van  het  gezigtsvermogen  vóór  dit  levenstijdperk  belet  ook  deze  subjec- 
tive  geziglsverschijningen  geheel  en  al. 

2)  t.  a.  pl.  p.  392. 

§ 431. 

De  oorzaken  der  zwarte  staar  zijn  zeer  menigvuldig  en  in  som- 
mige gevallen  niet  te  bepalen.  — Vooreerst  moet  men  eene 
zekere  voorbeschiktheid  aannemen , waardoor  de  amaurose , bij 
den  indruk  van  nadeelige  invloeden , des  te  eerder  ontstaat. 
Deze  voorbeschiktheid  is  minder  gelegen  in  den  ouderdom  en 
de  overige  van  de  constitutie  afhangende  omstandigheden,  dan 
wel  in  de  geaardheid  van  het  oog  zelf.  Donker  gekleurde  oogen 
met  eene  predomimerende  werkdadigheid  der  bloedvaten  , zijn 
bovenal  tot  de  zwarte  staar  geneigd.  Ook  bestaat  er  in  sommige 
gevallen  een  aangeboren  aanleg,  welken  men  aan  geene  bepaal- 
de oorzaken  kan  toeschrijven ; zoo  ziet  men  somtijds  de  amau- 
rose bij  alle  leden  eener  familie  ontstaan , dikwijls  zelfs  op 
eenen  bepaalden  leeftijd.  Ik  ken  eene  familie , waarvan  de 
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vader  en  de  moeder  volmaakt  gezonde  oogen  hebben , doch  vier 
kinderen  met  het  begin  van  hun  negende  levensjaar  volkomen 
amaurotisch  geworden  zijn , zonder  dat  men  hiervoor  eenige 
oorzaak  had  kunnen  vinden. 

S 432. 

Tot  de  verwijderde  oorzaken  der  zwarte  staar  moeten  gerekend 
worden:  te  sterke  inspanningen  der  oogen,  het  te  lang  voort- 
gezet werken  bij  een  te  scherp  of  kunstmatig  licht , het  gesta- 
dig kijken  naar  kleine,  glinsterende  voorwerpen  , het  plotselinge 
invallen  van  een  zeer  hel  licht , of  de  zonnestreek.  Deze  na- 
deelige  invloeden  werken  deels  door  dat  zij  het  netvlies  onmid- 
dellijk  aandoen  en  deszelfs  gevoelvermogen  veranderen , deels 
door  den  aandrang  van  bloed  naar  het  hoofd  en  de  oogen , 
waartoe  zij  aanleiding  geven;  weshalve  ook  buitengewone  in- 
spanningen van  het  denkvermogen , ligchamelijke  inspanningen 
in  eene  ongewone  houding,  onderdrukkingen  van  gewoon  ge- 
wordene bloedvloeiingen , een  hevig  braken  enz. , eene  araau- 
rose  kunnen  te  weeg  brengen.  — Tot  deze  oorzaken  behooren 
verder  : een  hooge  graad  van  zwakte , door  verlies  van  vochten 
van  welken  aard  ook,  voornamelijk  door  onanie,  na  zenuw- 
koortsen enz  ; — kommer  , verdriet , een  aanhoudend  weenen ; - — 
bijzondere  , ziekelijk  afwijkende  werkingen  van  het  zenuwstel- 
sel, b.  v.  in  de  zwangerschap,  hypochondrie,  hysterie,  epi- 
lepsie ; — ziekelijke  veranderingen  in  de  organen  van  den  on- 
derbuik, infarcten,  zuur,  wormen  enz.;  — verdoovende  ge- 
neesmiddelen , als  Opium,  Belladonna , llyoscyamus  , ja  zelfs  lood  , 
alsmede  het  voortgezet  gebruik  van  bittere  middelen  ; — ver- 
wondingen van  het  netvlies  of  het  haarbandszenuwstelsel , schud- 
dingen van  het  oog,  van  deszelfs  omliggende  deelen  of  van  de 
hersenen.  — Dikwijls  is  de  oorzaak  in  organische  ziekten  der 
hersenen  gelegen,  als  daar  zijn:  waterzucht,  verweeking,  ver- 
harding , gezwellen  enz. ; — ook  wel  in  die  der  gezigtszenuw  of 
des  ruggemergs ; of  in  organische  ziekten  der  oogholte  of  der 
schedelbeenderen.  — Zeer  dikwijls  ontstaat  de  amaurose  ten  ge- 
volge van  dyskrasische  ziekten , voornamelijk  van  arthritis , 
alsmede  door  eene  snelle  onderdrukking  van  huiduitslagen, 
van  het  zweet , van  gewoon  gewordene  zweren  aan  de  beenen 
en  van  andere  habituële  afscheidingen. 

§ 433. 

De  zwarte  staar  is  eene  der  ergste  oogziekten  en  in  vele  ge- 
vallen ongeneeslijk.  — De  voorzegging  hangt  af:  1)  Fan  den 
aard  der  oorzaak.  — Wanneer  er  eene  bepaalde  grondoorzaak 
gevonden  en  deze  uit  den  weg  geruimd  kan  worden , dan  is  de 
voorzegging  gunstig],  b.  v.  bij  onderdrukte  afscheidingen , droog 
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gewordene  zweren  aan  de  beenen , saburraalprikkels  enz. ; even- 
eens , wanneer  de  oorzaak  slechts  voorbijgaand  is , zoo  als  dit 
meestal  bij  den  invloed  der  verdoovende  middelen  enz.  plaats 
heeft.  Kan  men  echter  geene  bepaalde  grondoorzaak  vinden, 
of  hangt  de  amaurose  van  eene  al  ge  m een  e uitputting  van  het 
zenuwstelsel,  of  van  ziekelijke  veranderingen  van  het  netvlies 
. of  de  hersenen  af,  dan  is  zij  ongeneeslijk.  Bit  geldt  gewoon - 
lijk  ook  bij  het  voorhanden  zijn  van  eenen  erfeïijken  aanleg.  — - 
Over  hef  algemeen  is  de  amaurose  gemakkelijker  te  genezen, 
wanneer  zij  uit  eene  aandoening  van  het  haarbandszenuwsteïsel 
ontstaat,  dan  dat  zij  zich  oorspronkelijk  in  het  netvlies  of  de 
gezigtszenuw  ontwikkeld  heeft.  — 2)  Van  het  karakter  der  ver- 
schijnselen. — - Wanneer  de  amaurose  onder  de  verschijnselen 
van  eene  verhoogde  prikkelbaarheid,  van  erethismus,  ontstaat, 
dan  is  de  voorzegging  gunstiger,  dan  wanneer  zij  zich  onder 
het  karakter  van  eene  verminderde  prikkelbaarheid , van  tor- 
por, vertoont.  Indien  de  laatstgenoemde  toestand  een  gevolg 
van  de  eerstgenoemde  is  , dan  is  de  voorzegging  altijd  ongun- 
stiger. Bit  geldt  ook , wanneer  de  amaurose  met  verschijnselen 
van  bloedsaandrang  gepaard  gaat.  — - 3)  Fan  den  duur  en  den 
graad  der  ziekte . — Wanneer  de  amaurose  zich  volkomen  ont- 
wikkeld en  reeds  langen  tijd  geduurd  heeft , en  wanneer  zij 
hij  personen  bestaat , welke  reeds  altijd  aan  een  zwak  gezigt 
geleden  hebben , dan  is  zij  ongeneeslijk.  — Is  daarentegen  de 
ziekte  nog  in  het  begin  en  niet  volkomen  ontwikkeld , dan 
is  de  voorzegging  gunstiger»  — Be  bewering , dat  de  zwar- 
te staar  altijd  gemakkelijk  zoude  te  genezen  zijn  , wanneer 
de  iris  nog  bewegelijk  ware , is  reeds'  door  beer  wederlegd.  — 
4)  Van  de  complicatiën  der  amaurose . — - Wanneer  de  amaurose 
met  organische  veranderingen  van  het  vaatvlies , met  water1 
zucht  van  den  oogbol , met  druifgezwellen  van  den  harden 
oogrok , met  atrophie  van  den  hulbus , of  met  de  zoogenaamde 
oplossing  van  het  corpus  vitreum  gepaard  gaat , dan  is  zij  onge- 
neeslijk.  — - Wanneer  het  eene  oog  reeds  amaurotisch  is , dan 
heeft  men  voor  liet  andere  altijd  zeer  te  vreezen.  — Alleen  de 
traumatische  amaurose  bepaalt  zich  gewoonlijk  gedurende  het 
geheele  leven  slechts  tot  één  oog.  — Alhoewel  ook  overigens  de 
2 warte  staar  moge  genezen  wurden,  zoo  blijft  er  toch  gewoon- 
lijk  eene  gezigtszwakte  over. 

§ 434. 

Be  indicatiën  bij  de  behandeling  der  amaurosen  bestaan  over 
het  algemeen  in  het  verwijderen  der  oorzaken , en  naar  dezen 
regel  moet  men , — w anneer  namelijk  niet  de  oorzaak  eenen 
voorbijgaanden  invloed  heeft  of  niet  op  te  sporen  of  te  verwij- 
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deren  is,  — de  behandeling  naar  hel  karakter  der  ver- 
schijnselen wijzigen , al  naar  mate  de  ziekte  namelijk  met 
de  verschijnselen  van  eenen  erethischen  of  torpiden  toe- 
stand , of  wel  met  die  van  eenen  vermeerderden  bloedsaandrang 
gepaard  gaat.  - 

§ 435. 

Ten  behoeve  der  bijzondere  beschouwing  der  talrijke  vormen 
van  zwarte  staar , kan  men  dezelve  het  gevoegelijkst  verdeden 
als  volgt : 

I.  Naar  het  karakter  der  verschijnselen:  1 ) in 
eene  erethische ; 2)  in  eene  torpide ; en  3)  in  eene  congestive 
(en  ontstekingachtige)  zwarte  staar . — liet  karakter  der  amau- 
rose blijft  gedurende  haar  geheel  verloop  hetzelfde , — of  het 
gaat  van  het  eene  in  het  andere  over , zoo  als  b.  v.  van  het 
erethische  in  het  torpide,  van  het  congestive  in  het  ontsteking- 
achtige , enz. 

II.  Naar  de  oorzaken  der  zelve:  1)  in  eene  idio* 
pathische ; 2)  in  eene  symptomatische , sympathische ; eh  3)  in 
eene  met  astatische  zwarte  staar.  — Hieruit  volgen  weder  : 

1. )  Amaurosen,  welker  grondoorzaak  in  eene  primaire  aan- 
doening van  het  netvlies  en  de  gezigtszenuw  gelegen  is , reiinaal- 
amaurosen : a)  dynamische  (erethische  en  torpide)  amaurose  ; 
b)  congestive  amaurose;  c)  ontstekingachtige  amaurose ; d)  trau- 
matische amaurose  ; e)  het  amaurotisch  kattenoog. 

2. )  Amaurosen,  welke  door  veranderingen  van  het  liersenge- 
deelte  der  gezigtszenuw  of  van  de  hersenen  zelve  veroorzaakt 
worden  , encephalische  of  cerebraal-amaurosen : a)  ten  gevolge 
van  hersenontsteking  * b)  van  apoplexie ; c)  van  organische 
ziekten  van  de  hersenen  en  den  schedel. 

3. )  Amaurosen,  welke  van  ziekelijke  aandoeningen  van  het 
ruggemerg  afhangen,  spinaal- amaurosen. 

4. )  Amaurosen,  welke  door  eene  primaire  aandoening  van 
bet  baarbandszenuwstelsel  , den  nervus  Irigeminus  of  het  zenuw- 
knoopenstelsel  ontstaan  zijn. 

5. )  Metastatische  amaurosen , welke  door  verplaatsing  van 
eenige  ziektestof  of  door  onderdrukking  van  gewoon  gewor- 
dene afscheidingen  ontstaan:  a)  de  rheumatische;  b)  de  arthri- 
tische ; c)  de  amaurose  na  onderdrukking  van  eene  verkoud- 
heid; d)  die  na  genezene  of  onderdrukte  huiduitslagen. 

v.  'Walther  stelt  tegenover  de  idiopathische  amaurosen  de  deuteropathische  , bij 
welke  de  oorzaak  in  eene  ziekelijke  aandoening  van  een  ander  orgaan  zoude  gele- 
gen zijn  j hetwelk  alsdan  , door  het  naauw  verband  , dat  er  tusschen  alle  organen 
van  het  geheele  organisme  onderling  bestaat  , alsmede  door  deszells  naauwe  en 
bijzondere  betrekking  tot  het  gezigtsorgaan  , storend  op  dit  laatstgenoemde  in- en 
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terugwerkt;  — terwijl  hij  ouder  symptomatische  amaurosen  de  zoodanige  verstaat , 
welker  oorzaak  in  eene  algemeene  ziekelijke  aandoening  van  geheel  het  organisme 
gelegen  is.  — Hiertegen  kan  men  aanvoeren  , dat  eene  deuteropathische  (afgeleide  , 
ten  gevolge  eener  andere  ziekelijke  aandoening  ontstane)  ziekte  (morbus  secun- 
darius  , deuteropathicus)  , in  tegenoverstelling  van  eene  oorspronkelijke  , protopa- 
thische ziekte , eene  zoodanige  genoemd  wordt  , welke  zich  uit  eene  andere 
voorafgegane  ziekte  ontwikkeld  heeft,  en  nu  als  eene  eigene,  zelfstandige,  van 
de  voorafgegane  niet  meer  afhangende  ziekte  optreedt.  — Dit  is  echter  bij  wei- 
nige amaurosen  het  geval  , zij  hangen  in  tegendeel  bijna  altijd  van  de  nog 
bestaande  ziekte  af  , weshalve  het  doelmatiger  is  , dezelve  als  symptomatische  en 
sympathische  te  beschouwen. 


VAJV  DE  ERETHISCHE  ZWARTE  STAAR. 


§ 436. 

De  erethische  amaurose  berust  op  eene  verhoogde  gevoeligheid 
van  liet  netvlies  , en  kenmerkt  zich  door  de  verschijnselen 
van  eene  verhoogde  receptiviteit  en  een  verminderd  werkings- 
vermogen. — - Gewoonlijk  ontwikkelt  zij  zich  langzaam  , blijft 
langen  tijd,  dikwijls  zelfs  voor  altijd,  in  den  staat  van  ambly- 
opie , of  gaat  van  lieverlede  in  eene  volkomene  amaurose 
over.  — De  oogen  zijn  zeer  gevoelig  voor  het  licht  en  kun- 
nen eene  hevige  inwerking  van  hetzelve,  alsmede  elke  inspan- 
ning, volstrekt  niet  verdragen  ; bij  het  lezen,  loopen  de  letters 
spoedig  door  elkander  en  er  ontstaat  eene  brandende , stekende 
pijn  in  het  oog , welke  met  een  gevoel , alsof  er  zich  zandkor- 
rels onder  de  oogleden  bevinden , alsmede  met  dat  van 
droogheid  van  het  oog  gepaard  gaat,  of  waarbij  er  eenige 
tranen  uit  den  binnensten  ooghoek  vloeijen.  — De  lijders  kun- 
nen bij  eene  matige  verlichting  beter  zien  , en  klagen  meestal 
niet  over  de  oogen , wanneer  dezelve  namelijk  niet  worden  inge- 
spannen. Het  aanhoudend  zien  naar  een  en  hetzelfde  voorwerp  , 
brengt  eene  onaangename  gewaarwording  in  het  oog  te  weeg, 
weshalve  de  blik  des  lijders  onbepaald  en  onzeker  is.  De  lij- 
ders klagen  over  eene  flikkering  en  schemering  voor  de  oogen, 
alsmede  over  de  verschijning  van  heldere  , wit-grijze , zelfs  witte 
vlekken  en  glinsterende  stofjes  ; — vurige  verschijningen  zijn  er 
gewoonlijk  niet,  of  slechts  in  eene  geringe  mate  aanwezig;  en 
alsdan  , voornamelijk  wanneer  de  lijder  zich  in  het  duister  be- 
vindt, meestal  slechts  voorbijgaande  bliksemstralen  endergelijke. 
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Bij  elke  inspanning:  van  het  oog:  en  bij  eiken  sterkeren  liclit- 
prikkel  nemen  deze  verschijningen  toe.  — Altijd  is  de  gevoelig- 
heid van  het  oog  des  morgens  het  grootste  ; in  de  schemering 
bevindt  zich  de  lijder  steeds  beter , en  is  alsdan  dikwijls  buiten- 
gewoon scherp  van  gezigt.  — In  de  toevallen  neemt  men  eene 
menigvuldige  en  dikwijls  zeer  snelle  afwisseling  waar  , somwijlen 
zelfs  werkelijke  intermissiën.  Deprimerende  gemoedsaandoeningen 
oefenen  altijd  eenen  nadeeligen  invloed  uit.  — Het  oog  heeft 
een  glanzend  aanzien,  het  bindvlies  der  oogleden  is  meestentijds 
een  weinig  rood  gekleurd  ; dikwijls  bestaat  er  een  knijpoogen  , 
een  onjuiste  blik,  en  somwijlen  zelfs  een  scheelzien,  alsdan 
meestal  naar  beneden.  De  pupil  is  zamengetrokken  en  somwijlen 
bestaat  er  hippus  pupillae  (eene  afwisselende  vernaauwing  en 
verwijding  der  pupil , als  het  ware  door  eene  springende  bewe- 
ging der  iris  veroorzaakt) ; voor  het  overige  echter  zijn  er  geene 
veranderingen  aan  den  oogbol  waar  te  nemen. 

S 437. 

Bij  eenen  voortdurenden  invloed  van  nadeelige  indrukken  nemen 
deopgegevene  verschjningen  in  hevigheid  toe  ; de  geheel e zigtbare 
wereld  schjnt  den  lijder  in  zekere  mate  als  in  eenen  glinsterenden 
nevel  verloren  te  gaan  , welke  zich  tusschen  het  oog  en  de  voor- 
werpen plaatst,  en  zelfs  wanneer  de  Ijder  zich  in  het  duister 
bevindt  niet  verdwijnt.  Zelfs  na  een  volkomen  verlies  van  bet 
gezigtsvermogen  blijven  er  nog  bedriegèlijke  gezigtsvoorstellingen 
over.  — In  den  achtergrond  van  het  oog  ontstaan  geene  ver- 
duisteringen ; alleen  de  kleur  van  de  iris  wordt  ten  laatste 
helderder  en  bleek. 

§ 438. 

De  erethische  amaurose  kan  op  eene  zoodanige  wjze  van  het 
opgegeven  verloop  afwijken , dat  zj  snel  in  eene  torpide  over- 
gaat, doordien  namelijk  de  versch jnselen  van  prikkeling  ver- 
dwijnen en  door  die  van  torpor  vervangen  worden  , terwijl  er 
in  plaats  van  heldere  lichtverschjningen , donkere,  zwarte 
nevels , een  verlangen  naar  het  helder  licht , enz.  ontstaan. 

§ 439. 

Ranke,  tenger  gebouwde,  blonde,  jonge  personen , met  eene 
blaauwe , licht  gekleurde  iris , hebben  den  meesten  aanleg  tot 
eene  erethische  amaurose , voornamelijk  , wanneer  de  oogen 
tegen  het  invallen  der  lichtstralen  niet  genoeg  beschut  zjn , zoo 
als  b.  v.  bj  groote , uitpuilende  oogen  , splijting  van  den  regen- 
boog (coloboma  iridis)  enz. - vooral  ook  ontstaat  dezelve  bij 
personen  met  eene  nerveuse  constitutie , bij  hysterischen  en 
hypochondrischen , welke  een  meest  zittend  leven  leiden  en 
hunnen  geest  te  sterk  inspannen , alsmede  bij  treurige  gemoeds- 
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aandoeningen,  bij  een  gedurig  verlies  van  vochten  , voornamelijk 
van  het  zaad  of  de  melk , bij  eenen  copieusen  witten  vloed  enz. 
Deze  vorm  van  zwarte  staar  tast  menigvuldiger  het  vrouwelijke 
dan  het  mannelijke  geslacht  aau.  — Als  gelegenheidgevende 
oorzaken  zijn  altijd  aan  te  merken : eene  te  hevige  inwerking 
van  het  licht  en  eene  te  sterke  inspanning  der  oogen , en  wel 
bij  het  lezen , schrijven  of  bewerken  van  fijne  voorwerpen , 
voornamelijk  , wanneer  zulks  geschiedt  bij  een  vuur  , of  bij  een 
kunstmatig  of  teruggekaatst  licht , weshalve  geleerden , graveurs, 
horologiemakers  , goud-  en  zilversmeden , naaisters,  borduursters 
enz. , het  meest  aan  deze  oogziekte  onderhevig  zijn. 

§ 440. 

De  voorzegging  hangt  af  van  den  graad  der  ziekte  en  van  de 
omstandigheden  des  lijders.  — In  den  beginne,  alsmede  wanneer 
de  lijder  alle  nadeelige  indrukken  zorgvuldig  kan  vermijden  , 
is  dezelve  niet  ongunstig.  — Wanneer  echter  de  amaurose  zich 
volkomen  heeft  ontwikkeld,  en  vooral  wanneer  zij  in  eenen 
torpiden  toestand  is  overgegaan , dan  is  zij  gewoonlijk  ongeneeslijk. 

§ 441. 

Dij  de  behandeling  der  erethisehe  amaurose  moet  men  bovenal 
voor  eene  behoorlijke  en  zorgvuldige  verpleging  van  het  oog 
zorg  dragen  , en  tevens  de  algemeene  leefwijze  des  lijders  op 
eene  doelmatige  wijze  regelen.  Dit  is  een  volstrekt  vereischte, 
zonder  hetwelk  elke  behandeling  vruchteloos  blijft,  en  door 
hetwelk  men,  in  de  geringere  graden  der  ziekte,  somtijds  alléén 
eene  genezing  kan  tot  stand  brengen.  — De  lijder  vermijde  elke 
inspanning  der  oogen,  van  welken  aard  deze  ook  moge  zijn, 
hoede  zich  voor  elke  inwerking  van  een  te  hel  of  teruggekaatst 
licht,  beschutte  de  oogen  door  een  geschikt  scherm,  en  drage, 
wanneer  hij  zich  aan  een  hel  licht  moet  blootstellen,  gedurende 
dezen  tijd  eenen  niet  te  donkeren  , hlaauwen  bril.  Des  mor“ 
gens , op  welken  tijd  de  gevoeligheid  der  oogen  het  grootste 
is , mag  de  lijder  dezelve  slechts  langzamerhand  aan  eene  meer 
heldere  verlichting  gewennen.  — De  leefwijze  des  lijders  zij 
geregeld , hij  vermijde  alle  zwaar  verteerbare  en  verhittende 
spijzen  en  dranken  , en  neme  eene  behoorlijke  beweging  in  de 
vrije  lucht,  niet  op  zonnige,  maar  op  lommerrijke  plaatsen , 
waar  hij  zijne  oogen  op  groene  grasvelden  kan  laten  rusten , 
doch  zorge  vooral , dat  deze  bewreging  geene  te  sterke  verhitting 
te  weeg  brenge.  Bovenal  vermijde  de  lijder  het  bijeen  zijn 
met  vele  menschen  in  een  hesloten  vertrek.  — Wanneer  de 
omstandigheden  van  den  lijder  het  opvolgen  dezer  voorschriften 
niet  toelaten , dan  zoeke  men  dezelve  op  eene  doelmatige  wijze 
te  veranderen.  — liet  wasschen  van  het  oog  met  frisch  water 
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en  besp uitingen  van  hetzelve  en  deszelfs  omtrek  met  koud 
water , meermalen  des  daags  aangewend  , zijn  gewoonlijk  zeer 
werkzaam  en  brengen  verligting  aan  ; doch  zeer  dikwijls  heb 
ik  bevonden,  dat  koude  wasschingen , vooral  door  zeer  gevoelige 
personen,  niet  goed  werden  verdragen,  en  dat  na  dezelve,  zich 
de  toevallen  van  prikkeling  vermeerderden.  In  deze  gevallen 
hebben  wasschingen  met  laauw  water  mij  altijd  de  beste  dien- 
sten bewezen, 

5 442. 

Tot  vermindering  der  verhoogde  gevoeligheid  wende  men  de 
zoogenaamde  koude  narcotische  middelen  aan  , van  welke  de 
Belladonna,  Hyoscyamus,  Cicuta  en  Aqua  laurocerasi  de  beste 
zijn;  men  zij  echter  bij  het  gebruik  derzelve  steeds  voorzigtig, 
beginne  eerst  met  kleine  giften  en  klimme  met  dezelve  zeer 
langzaam  op.  — Bij  personen  met  een  ligt  prikkelbaar  bloedva- 
tenstelsel , betoont  zich  vooral  de  ïlerba  digitalis  purpur.  zeer 
werkzaam.  — v.  walther  heeft  het  Zincum  hydrocyanicum 
bijzonder  aanbevolen  , iiimly  (volgens  sichel)  de  kamfer  in  klim- 
mende giften  , van  welk  laatstgenoemd  middel  ik  echter  nimmer 
eene  gunstige  werking  heb  gezien.  — Zeer  werkzaam  zijn 
tevens  de  narcotische  middelen  , wanneer  zij  plaatselijk  worden 
aangewend,  en  wel  voornamelijk  in  wrijvingen  op  het  voorhoofd 
en  de  slapen  met  Aqua  laurocerasi,  alleen  of  in  verbinding 
met  Extract,  hyoscyami  of  belladonnae , of  met  eene  zalf  van 
genoemde  extracten , alsmede  het  leggen  van  een  Emplastr. 
belladonnae  op  de  regio  temporalis. 

§ 443. 

Wanneer  onder  deze  behandeling  de  gevoeligheid  der  oogen 
afneemt,  dan  ga  men  tot  het  gebruik  der  tonische  middelen 
over,  geve  in  het  eerst  de  zachtere,  als  Taraxaum , Ciehore- 
um,  Millefolium , vervolgens  voornamelijk  de  Quassia  (sichel, 
v.  walther)  , en  ten  laatste  de  Gort,  peruv.  en  het  Ferrum , 
volgens  sichel  bovenal  het  Ferrum  carbonicum  (Subcarbon. 
ferri) , zelfs  in  die  gevallen , waarin  de  amaurose  noch  zuiver 
erethisch  noch  congestief  is,  maar  als  het  w7are  het  midden 
houdt  tnsschen  deze  beide  toestanden , en  dan  driemaal  daags 
van  V 2 scrupel  tot  1 — l1/*  drachma.  — Zeer  dienstg  zijn  tevens 
koude  baden  en  staalbaden  , als  Schwalbach  en  Pyrmont , als- 
mede zeebaden  en  niet  te  veel  vermoeijende  reizen  tot  verbete- 
ring der  constitutie. 

Bloedontlastingen  , door  middel  van  bloedzuigers  of  bloedige  koppen  , worden 
bij  eene  zuiver  eretbische  amaurose  niet  verdragen , evenmin  afleidingen  door  mid- 
del  van  blaartrekkende  pleisters  , fonteneilen  en  dergel. 
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II. 

VAN  DE  TORPIDE  ZWARTE  STAAR. 


§ 444. 

De  torpide  mnaurose  staat  de  erethische  lijnregt  tegenover  • zij 
berust  op  eene  verminderde  receptiviteit  en  een  verminderd  wer- 
kingsvermogen, kenmerkt  zich  door  de  verschijnselen  van  zwakte, 
en  eindigt  ten  laatste  met  eene  algeheele  vernietiging  van  de  recep- 
tiviteit en  liet  werkingsvermogen  , met  eene  volkomene  verlam- 
ming. v — Het  gezigtsvermogen  neemt  van  lieverlede  af  • de  lijders 
klagen  over  een  onduidelijk,  beneveld  gezigt;  zij  hebben  een 
sterker  licht  noodig,  naar  hetwelk  het  oog  dikwijls  met  eene 
ware  begeerte  zoekt ; de  kleuren  der  voorwerpen  doen  zich  don- 
kerder voor,  eenige  kleuren  verdwijnen  geheel  en  al  en  kunnen 
niet  worden  onderscheiden  • — des  morgens  kan  de  lijder  beter 
zien , zoo  ook  bij  helderen  zonneschijn  • in  de  schemering  is 
het  gezigt  slecht  en  gaat  dikwijls  geheel  en  al  verloren  • — na 
eiken  prikkel,  waardoor  de  werkingen  van  het  bloedvaten-  en 
zenuwstelsel  verhoogd  worden , zoo  als  na  het  gebruik  van 
prikkelende  spijzen  en  dranken , in  een  vrolijk  gezelschap  en 
Wj  eene  aangenamen  gemoedsstemming , kan  de  lijder  beter 
zien.  — Dikwijls  vertoonen  zich  de  voorwerpen  den  lijder  eerst 
in  het  midden  onduidelijk  , hij  ziet  dezelve  beter  , wanneer  hij 
ze  van  ter  zijde  beschouwt,  en  moet  dezelve,  wanneer  zij  klein 
zijn , digt  bij  het  oog  brengen , waarna  zij  eerst  bij  eene  aan- 
houdende inspanning  van  het  oog  duidelijker  worden.  De  lijder 
klaagt  over  donkere  draden,  vlekken  en  wolken,  welke  hem 
voor  de  oogen  verschijnen , en  zich  niet  bewegen  , maar  meestal 
vaststaan  ; — lichte  en  vurige  verschijningen  ontstaan  er  niet.  — 
Voor  het  overige  klaagt  de  patiënt  volstrekt  over  geen  pijnlijk 
gevoel , somwijlen  slechts  over  een  gevoel  van  koude  of  ver- 
minderde gevoeligheid  in  den  omtrek  van  oog,  gepaard  met 

eene  zekere  onbewegelijkheid  van  hetzelve.  — Reeds  in  het  be- 
gin der  ziekte  zijn  de  bewegingen  van  den  regenboog  traag, 
de  pupil  wordt  verwijd , hoe  langer  hoe  minder  bewegelijk , 
eindelijk  geheel  en  al  onbewegelijk , en  somwijlen  zoo  zeer 
verwijd,  dat  de  iris  zich  tot  een  zeer  smal  streepje  terugtrekt. 
Terwijl  de  verwijding  der  pupil  toeneemt,  schijnt  de  voorste 

oogkamer  grooter  te  worden  en  vertoont  er  zich  in  den  achter- 
grond van  het  oog  eene  grijsachtige  verduistering.  De  oog- 
leden staan  meestentijds  wijd  open.  In  de  gedaante  en 
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veerkracht  van  den  oogbol  neemt  men  geene  veranderingen 
waar.  — Bestaat  de  amaurose  slechts  in  het  eene  oog  , dan  ziet 
men  de  veranderingen  in  den  regenboog  eerst  dan , wanneer 
het  gezonde  oog  gesloten  wordt  * — ook  zijn  de  bewegingen 
van  het  ziekelijk  aangedane  oog  eenigzins  anders,  dan  die  van 
het  gezonde ; doch  zelden  bereikt  deze  onregelmatigheid  den 
graad  van  scheelzien.  — Terwijl  de  amaurose  zich  meer  en 
meer  ontwikkelt  en  al  de  opgegevene  verschijnselen  verergeren , 
wordt  de  wereld'  voor  den  lijder  als  in  eenen  donkeren  nacht 
gehuld. 

§ 445. 

Tot  de  oorzaken  der  torpide  amaurose  behooren  al  die  na- 
deelige  invloeden , welke  de  gevoeligheid  der  gezigtszenuw  doen 
verminderen,  als  daar  zijn:  algemeen  verzwakkende  magten , 
een  bovenmatig  verlies  van  vochten,  voornamelijk  van  het 
zaad , slecht  voedsel , kommer  en  zorgen , een  te  lang  verblijf 
in  de  duisternis , onmatige  inspanningen  van  bovendien  reeds 
verzwakte  oogen,  eene  te  hevige  inwerking  van  het  zonnelicht, 
algemeene  ziekten , waarbij  voornamelijk  het  zenuwstelsel  is 
aangedaan,  b.  v.  typhus , enz. 

§ 44 6. 

Be  voorzegging  is  bij  de  torpide  amaurose  over  het  algemeen 
ongunstiger , dan  bij  de  erethische , en  wel  voornamelijk  , wan- 
neer zij  met  de  levensomstandigheden  des  lijders  in  verband 
staat.  — Heeft  zij  den  graad  eener  volkomene  amaurose  be- 
reikt , dan  is  er  gewoonlijk  niets  meer  te  hopen. 

§ 447, 

De  behandeling  der  torpide  amaurose  vereischt  het  gebruik 
van  opwekkende , prikkelende  en  versterkende  middelen , in 
welker  keuze  en  trapswijze  aanwending  men  zeer  voorzigtig 
moet  zijn , ten  einde  niet  door  eene  te  hevige  en  te  sterke 
werking,  door  overprikkeling  namelijk,  eene  volkomene  ver- 
nietiging der  gevoeligheid  of  eene  te  sterke  reactie,  prikke- 
ling, congestie,  ja  zelfs  ontsteking  te  weeg  te  brengen. 

§ 448. 

Tot  inwendig  gebruik  zijn  het  meest  geschikt:  Arnica,  Pul- 
satilla,  Serpentaria,  in  verbinding  met  vlugtig  prikkelende 
middelen,  als  Liquor  ammon.  anisat.,  OL  animal  Bifpelii  , de 
Naphtae  enz.;  — Bhus  toxicodendron  ; — Helleborus,  Tarta- 
rus emeticus  in  kleine , alleen  misselijkheid  voortbrengende , 
of  in  grootere,  braking  verwekkende  giften,  ten  einde  door 
deszelfs  alterende  werking  op  het  zenuwknoopenstelsel , eene  der- 
gelijke in  het  oog  zelf  op  te  wekken ; — volgens  himly  , bovenal 
Gummi  ammoniacum,  niet  in  pillen,  maar  in  emulsie,  als  Lae 
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amraoniacale , en  wel  eerst  in  giften  van  2 drachmen  per  dag 
en  vervolgens  langzamerhand  tot  1/2  once  opklimmende;  — vol- 
gens LÖBEivsTEiN— löbel  1)  de  Phosphorus.  — Onder  deze  behan- 
deling zorge  men  tevens  voor  eenen  doelmatig  gewijzigden  eet- 
en  leefregel ; de  lijder  gebruike  een  voedzaam  en  krachtig 
voedsel  en  in  matigheid  een  weinig  goeden  wijn , hij  vermijde 
elke  inspanning  der  oogen , en  zorge  voor  eene  behoorlijke 
inwerking  van  het  licht , voor  eene  doelmatige  beweging  in  de 
vrije  lucht  en  voor  opgeruimdheid  des  gemoeds. 

1)  Hufeland’s  Journal  , 1817,  Jan.,  p.  30.  — Men  zoude  van  eene  oplos- 
sing van  1 gr.  Phosphorus  in  1 dr.  OL  animal,  dippelii  en  1 scr.  01.  caryo- 
phillor  , in  het  begin  der  ziekte  , des  morgens  en  avonds  2 — 3 droppels  moe- 
ten geven,  en  hiermede  langzamerhand  tot  10  droppels  opklimmen.  — Daarbij 
zoude  men  tevens  , al  naar  gelang  van  den  pols  en  de  welligt  aanwezig  zijnde 
zenuwaandoeningen  , inwendig  van  een  aftreksel  van  Rad.  valerianae  of  arnicae 
met  Atjua  cinnamom. , en  uitwendig  van  Spiritus  formicarum  met  Oleum  eajeputi 
en  01.  meoth.  pij'.  , of  van  01.  animale  dippelii  met  Phosphorus  , op  de  oogleden 
ingewreven  , moeten  gebruik  maken. 

Het  Sublimaat  , hetwelk  door  sommigen  wordt  aanbevolen  , past  niet  bij  eene 
zuiver  torpide  amaurose  , maar  alleen  bij  eene  zoodanige  , bij  welke  reeds  orga- 
nische veranderingen  van  het  netvlies  , uitzweetingen  en  dergel.  ontstaan  zijn  , 
hetwelk  voornamelijk  is  gebleken  uit  de  waarnemingen  van  langenbeck.  en  Sichel. 

§ 449. 

Tot  uitwendig  gebruik  zijn  er  zeer  vele  middelen  , en  wel 
volgens  eene  verschillende  wijze  van  aanwending,  aanbevolen 
geworden , als : wasschingen  van  het  oog  met  zacht  aroma- 
tische of  spiritueuse  middelen , of  inwrijvingen  van  vlugtige 
middelen  op  het  voorhoofd  en  aan  de  slapen,  als  daar  zijn: 
Eau  de  Cologne  , Spiritus  serpylli  , Spir.  lavendulae , Spir.  roris- 
marini , Spir.  formicarum,  Spir.  aromaticus , Liquor  ammon. 
anisat. , Ammonia  liquid.,  Olea  aeiherea , als  01.  Cajeputi,  01. 
menthae  pip.  enz. , Balsamus  vitae  hoffmanni  , Tinctura  cantha- 
ridum , Phosphorus  met  Olea  aetherea  enz. ; — de  dampen  van 
Naphtae  met  Ammonia  liquida  vermengd  , waarmede  men  het 
oog  in  aanraking  brengt;  — niesmiddelen,  ten  einde  den  ra- 
mus  nasalis  van  den  nervus  ophthalmicus  te  prikkelen  , als  daar 
zijn:  elke  scherpe  snuif,  Spaansche  snuif,  Marum  verum,  Hel- 
leborus , Turpethum  minerale,  Calomel  enz.;  — koude  oog-, 
spuit-  en  douchebaden,  welke  slechts  voor  een  oogenblik  en 
langzamerhand  versterkt  moeten  worden  aangewend  ; — vliegende 
Vesicantia  in  den  omtrek  van  het  oog,  voornamelijk  langs  den 
loop  van  den  nervus  frontalis,  en  blaartrekkende  pleisters  ach- 
ter de  ooren  of  in  den  nek  ; — * cauterisatiën  op  het  voorste 
gedeelte  van  het  hoofd  met  eene  zalf  uit  Ammonium  causti- 
cum  bestaande  (gondrlt)  ; — een  Setaceum  in  den  nek  ; — - 
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kleine  moxae  in  den  omtrek  van  het  oog  ; — Strychinum , en- 
dermatisch  op  eene  door  Vesicantia  in  verettering  gebragte 
plaats  van  het  voorhoofd  aangewend;  — Electriciteit,  Galva- 
nismus , de  Acupunctuur,  alleen  of  in  verbinding  met  Galva- 
nismus; — en  eindelijk,  eene  caulerisatie  van  het  hoornvlies 
in  deszelfs  geheelen  omvang,  door  middel  van  Lapis  infernalis. 

§ 450. 

Bij  het  gebruik  dezer  plaatselijke  middelen  ga  men  allengs- 
kens  van  de  zachtere  tot  de  sterkere  over  , van  de  wasschingen 
en  inwrijvingen  tot  de  aanwending  der  dampen,  vervolgens  tot 
de  vliegende  Vesicantia,  dan  tot  de  cauterisatie  van  den  sche- 
del, enz.  — Van  deze  beide  laatstgenoemde  middelen  heb 
ik  nog  het  meeste  nut  gezien;  van  het  zetten  van  een  Se- 
taceum  in  den  nek  en  van  het  endermatisch  gebruik  van 
Strychnine  heb  ik  nimmer  eenige  gunstige  werking  waarge- 
nomen ; betere  werkingen  nog  van  het  aanwenden  van  Electri- 
citeit  en  Galvanismus. 

Yolgens  mijne  eigene  ondervinding  , kan  ik  imj  met  de  meening  van  sommige 
oogartsen  over  de  gunstige  werking  van  het  Strychnine  niet  vereenigen  , hoe 
dikwijls  ik  hetzelve  ook  endermatisch  en  inwendig  hebbe  aangewend.  — In  den 
beginne  strooit  men  in  eene  door  Vesicantia  in  verettering  gebragte  plaats  van  het 
voorhoofd  dagelijks  -J.  gr.  Strychnine , later  gr.  en  zoo  aiiengskens  meer , 
tot  dat  er  hoofdpijnen  , kittelende  , stekende  pijnen  over  geheel  het  ligchaam , 
trillingen  , convulsive  bewegingen  , verschijnselen  van  irritatie  en  congestie  , sla- 
peloosheid , pijnen  in  het  oog  , of  roodheid  van  de  conjunctiva  ontstaan.  — Er 
kunnen  echter  , vooral  bij  het  inwendig  gebruik  van  Strychnine  , eensklaps  de 
hevigste  krampen  met  verlies  van  bewustheid  ontstaan  , zonder  dat  de  genoemde 
verschijnselen  zijn  voorafgegaan  , ja  zelfs  bij  de  voorzigtigste  aanwending  van 
hetzelve  , zoo  als  ik  dit  in  één  geval  heb  waargenomen.  — Als  antidota  zijn 
vooral  dieüstig  : lavementen  met  Opium , Camphora  in  groote  giften  , en  Mor- 
phium in  kleine  giften  endermatisch  aangewend.  — Short  (Edinburg  medical  and 
surgical  Journal  , Octob.  1830)  houdt  het  voor  zeer  doelmatig  , om  eerst  van 
kwikbereidingen  te  laten  gebruik  maken  , en  verzekert  , zonder  deze  , in  sommige 
gevallen  volstrekt  geene  werking  van  hetzelve  gezien  te  hebben.  Yolgens  zijne 
ondervinding , past  het  Strychnine  niet  alleen  bij  de  zuiver  torpide  amaurosen  , 
maar  ook  bij  de  zoodanige  , welke  afhangen  van  eenen  door  congestie  te  weeg 
gebragten  druk  , veroorzaakt  door  de  sterk  opgevulde  en  werkelooze  haarvaatjes 
van  het  neurilema  van  den  nervus  opticus.  — Miguel  (Bullet,  de  Therapie.  — 
Schmidt’s  Jahrbücher  , Bd.  XIII  , Heft  2)  laat  , bij  idiopathische  amaurosen  , vóór 
de  aanwending  van  het  Strychnine , 13—15  bloedzuigers  achter  de  ooren  aan- 

zetten , bij  plethorische  , tot  eongestiën  naar  de  hersenen  geneigde  personen  zet 
hij  dezelve  aan  den  aars  , en  maakt  in  alle  gevallen  , gedurende  de  behandeling 
van  purgeermiddelen  gebruik.  Aan  den  slaap  van  eene  van  beide  zijden  laat  hij 
eene  blaartrekkende  pleister  van  IS"'  in  diameter  leggen  , en  wendt  het  Strych- 
nine , op  de  door  de  pleister  opengetrokkene  , gezuiverde  , rozeroode  plaats  , 
onder  den  vorm  der  volgende  zalf  aan  : Unguent.  epispastic.  (uit  Axungia  porei , 
Cera  alba  en  Puiv.  cort.  daphn.  mezer.  bestaande)  scrup.  IV,  Gerat.  (Unguent. 
simpl.  Ph.  Belg.)  scrup.  V,  Strychin.  pur.,  in  s.  q.  alcohol,  solut.  gr,  IV.  Door 
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deze  zalf  zoude  de  wond  het  best  in  eenen  behoorlijken  toestand  van  absorptie 
gehouden  worden  , alhoewel  er  ook  bij  elke  vernieuwing  van  bet  verband  een 
dun  , wit  vliesje  zonde  gevormd  zijn  , hetwelk  men  telkens  , vóór  dat  men  er 
de  zalf  .oplegt  , moet  wegnemen.  Des  morgens  en  avonds  wordt  het  verband 
verwisseld  en  13  gr.  der  genoemde  zalf,  op  een  stukje  vloeipapier  gesmeerd  , op 
de  wond  gelegd.  Al  naar  gelang  zulks  vereischt  wordt , verhoogt  hij  langza- 
merhand de  gift  van  Strychnine  met  1 gr.  bij  elk  verband;  de  grootste  dosis, 
welke  MiGUEt  heeft  aangewend,  was  12  greinen.  — De  eerste  werking,  welke 
men  van  hetzelve  ziet  , bestaat  in  het  verschijnen  van  meer  of  minder  talrijke 
en  levendige  vonken  in  de  diepte  van  beide  oogen  , maar  wel  voornamelijk  van 
het  oog  van  die  zijde  , aan  welke  de  blaartrekkende  pleister  gelegd  is  geworden. 
Wanneer  deze  vonken  niet  verschijnen  , dan  is  zulks  voor  het  goede  gevolg  der 
behandeling  zeer  ongunstig.  Overigens  zijn  deze  vonken  nu  eens  zwartachtig  , 
dan  weder  wit  en  rood ; de  laatstgenoemde  zouden  de  gunstigste  zijn.  Ontstaan 
deze  vonken  in  eenen  te  hevigen  graad , dan  moet  men  de  gift  van  het  middel 
verminderen.  Gedurende  de  behandeling  ontstaan  er  hoofdpijn  , stijfheid  van 
de  onderkaak  en  belemmering  in  de  bewegingen  der  onderste  ledematen.  Wan- 
neer deze  verschijnselen  spoedig  voorbijgaan  en  geenen  hoogen  graad  bereiken  , 
dan  behoeft  men  zich  over  dezelve  niet  te  bekommeren  ; heeft  echter  het  tegen- 
overgestelde plaats  , dan  zette  men  de  zalf  gedurende  éénen  dag  ter  zijde  en 
strooije  1 gr.  Sulph.  morphii  in  de  etterende  wond.  Somwijlen  verdwijnen  deze 
vonken  , alhoewel  zij  in  de  eerste  dagen  voorhanden  waren  , en  komen  dikwijls  , 
zelfs  eene  verhoogde  gift  van  het  Strychnine  , niet  weder  te  voorschijn ; 

indien  nu  zulks  het  geval  ware  , dan  zoude  men  gelijktijdig  eene  sterke  Tinc- 
tura  strychnini  op  de  wenkbraauwen  en  het  onderste  ooglid  moeten  inwrijven. 
Zoo  dit  nog  niet  toereikend  ware  , dan  zoude  men  een  braakmiddel  moeten  toe- 
dienen , waarop  alsdan  de  vonken  weder  zouden  te  voorschijn  komen  en  blijven 
voortduren.  Men  zoude  het  betere  oog  altijd  het  eerst  onder  behandeling  moeten 
nemen  , en  over  het  algemeen  alleen  zoodanige  lijders  , welke  hei  licht  nog  van 
de  duisternis  kunnen  onderscheiden. 


III. 

VAN  DE  CONGESTIVE  ZWARTE  STAAR. 


§ 451. 

De  congestive  amaurose  berust  op  eenen  bovenmatigen  aan» 
drang  van  het  bloed  naar  de  inwendige  deelen  van  bet  oog, 
namelijk  naar  de  chorioidea  en  retina,  waardoor  de  natuurlijke 
verrigtingen  van  laatstgenoemd  vlies  veranderd  worden.  — Hare 
verschijnselen  zijn  als  volgt : een  onaangenaam  , drukkend  ge- 
voel in  het  hoofd  en  wel  voornamelijk  in  het  voorhoofd , druk 
en  droogheid  in  den  neus,  dikwijls  ook  een  gevoel  van  vol- 
heid en  druk  in  den  oogbol  en  de  oogholte.  Het  oog  is  gevoe» 
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lig  voor  een  zeer  helder  licht,  ofschoon  de  lichtschuwheid 
over  het  algemeen  zeer  gering  is ; seotomata  komen  er  zeer 
menigvuldig  voor,  dezelve  vertoonen  zich  onder  de  verschil- 
lendste  gedaanten,  als  draden,  bollen,  stippen,  slangen,  spin- 
newebben  enz. , en  zijn  zelden  helder , maar  meestal  grijs-  en 
zwartachtig  van  kleur , bij  een  helder  licht  zijn  dezelve  het 
sterkst  ontwikkeld  ; somwijlen  zien  de  lijders  een  grijs  of  zwart 
net,  hetwelk  zich  gelijkmatig  met  de  kloppingen  der  slagaders 
beweegt;  al  deze  verschijnselen  nemen  bij  het  bukken  of  het 
voorover  buigen  van  het  hoofd  aanmerkelijk  toe , er  ontstaan 
geelachtig-roode,  glinsterende  schijnsels,  vonken  of  vurige  bol- 
len , of  alles  wordt  in  een  oogenblik  volkomen  zwart  voor  de 
oogen.  — Het  bindvlies  der  oogleden  is  rood  gekleurd,  enkele 
vaatjes  van  het  bindvlies  van  den  oogbol  zijn  sterk  met  bloed 
opgevuld ; de  oogbol  is  vol  en  met  een  overvloed  van  vochten 
gevuld.  Dikwijls  blijft  de  pupil  gedurende  eenen  geruimen 
tijd  zonder  eenige  bijzondere  verandering  en  bevindt  zich  in 
eenen  toestand , welke  het  midden  houdt  tusschen  expansie  en 
contractie ; later  worden  de  bewegingen  van  den  regenboog 
trager , de  pupil  wordt  verwijd  en  verkrijgt  eene  eironde  ge- 
daante , de  iris  wordt  donkerder  van  kleur  , zwelt  sterk  op  en 
welft  zich  naar  voren.  — Alle  prikkels , welke  het  bloedva- 
tenstelsel opwekken  en  tot  congestiën  naar  het  hoofd  en  de 
oogen  aanleiding  geven,  doen  deze  toevallen  en  verschijnselen 
aanmerkelijk  toenemen.  Bij  den  verderen  voortgang  der 
ziekte  wordt  het  gezigtsvermogen  hoe  langer  hoe  zwakker , de 
pupil  wijder  en  volkomen  onbewegelijk  , de  seotomata  worden 
donkerder  van  kleur,  in  den  achtergrond  van  het  oog  vertoont 
zich  eene  grijsachtige , later  grijs-groenachtige  verduistering , 
het  gezigtsvermogen  gaat  eindelijk  onder  alle  verschijnselen  van 
torpor  der  retina  verloren  , en  in  den  oogbol  kunnen  zich  al 
die  veranderingen  ontwikkelen , welke  wij  bij  de  chronische 
ontsteking  van  het  vaatvlies  ($  364)  hebben  opgegeven. 

§ 452. 

Indien  de  congestive  amaurose  een  erethisch  karakter  heeft 
(Amaurosis  irritativo-congestiva  volgens  sichel)  , dan  is  de  licht- 
schuwheid meer  aanmerkelijk , elke  inspanning  van  het  oog 
wordt  slecht  verdragen  en  is  pijnlijk,  de  seotomata  zijn  helderder 
van  kleur  , de  iris  is  bewegelijk , de  pupil  naauw7er  en  dikwijls 
sterk  zamengetrokken  , dezelve  verwijdt  zich  langzaam  , en  wel 
alleen  , wanneer  de  lijder  zich  in  het  donker  bevindt ; tevens 
zijn  de  vaatjes  van  het  bindvlies  sterker  opgevuld  en  de 
iris  meer  opgezwollen.  — Wanneer  deze  toestand  in  den  tor- 
piden overgaat , dan  wordt  de  pupil  gewoonlijk  zóó  verwijd,  dat 


zij  een  loodregt  ovaal  vormt , terwijl  tevens  de  hierboven  opge- 
gevene  verschijnselen  ontstaan. 

§ 453. 

De  voortgang  en  ontwikkeling  der  congestive  amaurose  tot 
hare  hoogere  graden  zijn  overigens  zeer  verschillend.  — Nu 
eens  gaat  zij  zeer  langzaam  voort , dan  weder  binnen  eenen 
zeer  korten  tijd  , ja  somwijlen  zelfs  kan  zij  plotseling  met  vol- 
komene  blindheid  ontstaan  , als  eene  ware  apoplexia  retinae.  — 
Dit  hangt  deels  af  van  omstandigheden  , welke  met  het  gestel 
des  lijders  in  verband  staan  , deels  ook , en  wel  voornamelijk  , 
van  de  hevigheid  en  veelvuldigheid  der  nadeelige  indrukken  , 
welke  hunnen  invloed  op  het  oog  uitoefenen. 

§ 454. 

De  congestive  amaurose  komt  het  meest  voor  in  den  middel- 
baren leeftijd  , bij  sterke  , robuste  personen  , met  eenen  korten 
hals  en  een  dik  hoofd , volle,  groote,  uitpuilende  oogen , donker 
haar  en  eene  donkere  iris  , — welke  daarbij  een  opulent  leven 
leiden,  sterke  dranken  gebruiken,  neiging  hebben  om  vet  te 
worden , en  met  congestiën  naar  het  hoofd , herhaalde  neus- 
bloedingen , plethora  abdominalis  en  haemorrhoïden  behebt 
zijn.  — Tot  de  oorzaken,  welke  tot  dezelve  aanleiding  geven, 
belmoren  : bovenmatige  en  te  lang  voortgezette  inspanningen 
der  oogen  , voornamelijk  bij  eenen  arbeid , welke  bij  het  vuur 
of  in  eene  voorover  gebogene  houding  van  het  ligchaam  verrigt 
wordt;  onderdrukking  van  gewoon  gewordene  bloed  vloeijingen, 
voornamelijk  van  de  haemorrhoïden  en  maandstonden  , alsmede 
van  andere  afscheidingen.  — Het  plotseling  ontstaan  dezer  amau- 
rose als  apoplexia  retinae,  is  gewoonlijk  het  gevolg  van  eene 
zeer  sterke  ligchamelijke  inspanning,  van  een  hevig  braken,  of 
van  eene  sterke  verhitting  van  het  ligchaam  na  het  onmatig 
gebruik  van  sterke  dranken. 

§ 455. 

De  voorzegging  hangt  af  van  de  oorzaak  en  den  graad  der 
ziekte.  — Wanneer  de  oorzaken  kunnen  verwijderd  worden , 
de  omstandigheden  des  lijders  eene  behoorlijke  wijziging  der 
leefwijze  toelaten , de  ziekte  nog  niet  lang  bestaan  heeft  en  er 
geene  arthritische  complicatie  aanwezig  is , dan  is  de  voorzegging 
gunstig.  Indien  echter  de  amaurose  zich  reeds  volkomen  ont- 
wikkeld en  eenen  längeren  tijd  geduurd  heeft,  dan  is  er  niet 
ligtelijk  op  genezing  te  hopen  , daar  er  gewoonlijk  reeds  orga- 
nische veranderingen  ontstaan  zijn,  ten  gevolge  der  aanhoudende 
uitzetting  der  bloedvaatjes.  — Zoo  de  amaurose  met  onderdruk- 
king van  bloed  vloeijingen  of  andere  afscheidingen  in  een  oor- 
zakelijk verband  staat , dan  hangt  alles  af  van  de  mogelijkheid 


deze  weder  te  voorschijn  te  kunnen  roepen.  — In  geval  de 
amaurose  plotseling,  als  eene  apoplexia  retinae  ontstaat,  dan 
blijft  er  zeer  weinig  te  hopen  over  , namelijk , wanneer  dezelve 
niet  slechts  door  eene  voorbijgaande , eenvoudige  bloedop- 
hooping,  maar  wel  degelijk  door  eene  werkelijke  bloeduitstorting 
veroorzaakt  wordt  1).  — Wanneer  de  amaurose  een  erethisch- 
congestief  karakter  heeft , dan  is  zij  moeijelijker  te  genezen , 
dan  wanneer  zij  van  den  beginne  af  eenvoudig  of  torpide  is. 

1)  Ik  ben  in  de  gelegenheid  geweest,  het  oog  van  eenen  man  te  onder- 
zoeken , die  vuór  drie  jaren  , bij  eene  zeer  inspannende  beweging  op  eenen  zeer 
heeten  , zonnigen  dag  , plotseling  volkomen  blind  was  geworden.  Op  de  uitwen- 
dige oppervlakte  van  bet  netvlies , eenige  lijnen  van  de  gezigtszenuw  verwijderd  , 
vertoonde  zich  eene  rood-bruine  vlek,  welke  de  grootte  had  eener  erwt,  en 
klaarblijkelijk  het  overblijfsel  was  eener  vroegere  uitstorting  van  bloed. 

§ 456 

Bij  de  behandeling  der  congestive  amaurose  moet  men  den 
aandrang  van  het  bloed  naar  het  hoofd  verhoeden  en  de  te 
sterke  opvulling  van  de  bloedvaatjes  in  het  oog  zoeken  uit  den 
weg  te  ruimen.  Dien  ten  gevolge  moet  de  leefwijze  des  lijders 
zoo  streng  mogelijk  geregeld , alles  wat  verhittend  en  voedzaam 
is,  in  spijzen  en  dranken  weg  gelaten,  het  oog  voor  een  te  hel 
licht  beschut,  elke  inspanning  van  hetzelve,  elke  verhittende 
beweging  , ja  , om  kort  te  gaan  , alles  vermeden  worden  , wat 
tot  prikkeling  van  het  bloedvatenstelsel  en  tot  congestie  van  het 
bloed  naar  het  hoofd  en  de  oogen  kan  aanleiding  geven.  — Naar 
gelang  van  het  gestel  des  lijders , doe  men  bloedontlastingen 
door  middel  van  aderlatingen , bloedzuigers  aan  de  slapen  of 
achter  de  ooren,  of  bloedige  koppen  in  den  nek;  bij  anomaliën 
der  haemorrhoïden  of  menstruatie , door  middel  van  aderla- 
tingen aan  den  voet , bloedzuigers  aan  den  aars  of  aan  de 
binnenzijde  der  dijen,  of  bloedige  koppen  in  de  lendenstreek. — 
Gelijktijdig  trachte  men  door  warme  voetbaden , welke  met 
poeder  van  mostaardzaad  of  met  keukenzout  en  asch  vermengd 
zijn  , afleidend  te  werken.  — Inwendig  geve  men  verkoelende 
ontlastingsmiddelen , welke  de  afscheiding  in  het  darmkanaal 
vermeerderen,  als  Cremor  tartari  met  Flores  sulphuris , buikope- 
nende  minerale  waters , Bitterwater  enz. , en  late  de  lijder 
tevens  van  geregelde  badkuren,  te  Kissingen,  Bippoldsau,  Hom- 
burg , Mariënbad  enz. , gebruik  maken ; — ook  kan  men  de 
nielkwei-  en  druivenkuur  aanwenden.  — Met  het  gebruik  van 
koude  wasschingen  en  omslagen  op  de  oogen  en  bet  hoofd , 
moet  men  altijd  zeer  voorzigtig  zijn,  daar  vele  patiënten  dezelve 
volstrekt  niet  kunnen  verdragen  en  de  toevallen  dikwijls  na 
derzelver  aanwending  verergeren.  — Dit  zelfde  is  van  toepassing 
op  de  douche-,  rivier-  of  zeebaden. 
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5 457. 

Wanneer  men  van  deze  behandeling  vroegtijdig  en  met  be- 
hoorlijke oplettendheid  en  volharding  gebruik  maakt,  dan  keert 
het  gezigtsvermogen  , onder  het  afnemen  van  den  congestiven 
toestand  , meestal  langzamerhand  in  eene  behoorlijke  mate 
terug.  — Wanneer  er  echter  , nadat  de  congestive  toestand  is 
uit  den  \yeg  geruimd , torpor  van  de  retina  overblijft , dan 
wende  men  hier  tegen  opwekkende  middelen  aan  , waarbij  men 
echter  zorgvuldig  acht  geve  , niet  op  nieuw  congestiën  te  voor- 
schijn te  roepen.  — Vliegende  Vesicantia  langs  den  loop  van 
den  nervus  frontalis,  of  een  cauterium  op  den  schedel, 
zijn  hierbij  de  meest  doelmatige  middelen.  Ook  kan  men  met 
voorzigtigheid  van  inwrijvingen  met  spiritueuse  middelen  gebruik 
maken.  — Als  inwendig  geneesmiddel  is  de  Arnica  het  meest 
geschikt.  — baarbij  zorge  men  bij  voortduring  voor  eenen  be- 
hoorlijk gewijzigden  leefregel  , en  late  elke  inspanning  en  elk 
te  helder  licht  vermijden.  — Al  keert  ook  het  gezigtsver- 
mogen terug , zoo  blijft  er  toch  meermalen  , in  eene  meerdere 
of  mindere  mate , eene  verzwakking  van  het  onderscheidings- 
vermogen der  kleuren  over,  meestal  echter  slechts  in  betrekking 
tot  enkele  kleuren  ; — somwijlen  ook  blijft  er  een  muggenzien 
over.  — De  verdere  behandeling  hierbij  bepaalt  zich  nu  minder 
tot  het  oog,  dan  wel  tot  den  algemeenen  toestand  des  lijders. 
Men  trachte  door  het  gebruik  van  koude  baden , en  wel  voor- 
namelijk van  zeebaden,  alsmede  door  zoogenaamde  gezondheids- 
reizen  de  constitutie  te  verbeteren.  Het  verblijf  op  het  land , 
op  eene  groene , niet  te  zeer  door  de  zon  verlichte  plaats , 
oefent  eenen  hoogst  weldadigen  invloed  op  het  oog  uit. 

§ 458. 

De  behandeling  der  erethisch-congestive  amaurose  moet  met 
de  meeste  voorzigtigheid  worden  gewijzigd.  — De  hier  boven 
opgegevene  behandeling  van  den  congestiven  toestand  is  altijd 
als  de  eerste  en  voornaamste  te  beschouwen  • bovendien  late 
men , tot  vermindering  der  verhoogde  gevoeligheid  , Aqua  lau- 
rocerasi,  Extract,  belladonnae  of  Extract,  hyoscyami  in  den 
om  trek  van  het  oog  inwrijven  ; - — tot  inwendig  gebruik  zijn 
bovenal  dienstig  : Aqua  laurocerasi , Digitalis  en  Cicuta  ; bij  eene 
verhoogde  prikkelbaarheid  van  het  bloedvatenstelsel:  Elix.  aci- 

dum  HALLERI. 

A. 

Pan  de  idiopathische  amaurosen. 

§ 459. 

De  idiopathische  amaurosen  berusten  enkel  en  alleen  op  eene 
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aandoening  van  de  retina  en  van  het  haar  het  naast  toebehoo- 
rende  gedeelte  der  gezigtszenuw  , weshalve  dezelve  ook  retinaaU 
amaurosen  genoemd  worden.  Tot  de  oorzaken  derzelve  behoo- 
ren  al  die  nadeelige  indrukken  , welke  hunnen  invloed  onmid- 
dellijk op  het  netvlies  uitoefenen  en  deszelfs  gevoelvermogen 
belemmeren.  — Naar  gelang  van  het  verschil  der  constitutie  en 
de  nadeelige  indrukken , welke  hunnen  invloed  uitoefenen  , 
hebben  deze  amaurosen  eeue  erethische,  torpide  , congestive  of 
zelfs  ontstekingachtige  geaardheid , en  komen  in  hare  ver- 
schijnselen volkomen  met  de  beschrijving  overeen , welke  wij 
hierboven  van  deze  verschillende  karakters  hebben  gegeven , 
daar  namelijk  deze  beschrijving  voornamelijk  aan  de  retinaal- 
amaurosen  ontleend  is.  — Tot  deze  amaurosen  behooren  die 
welke  ontstaan  1)  door  eene  te  hevige  inwerking  van  het  licht ; 
2)  door  bovenmatige  inspanningen  der  oogen  ■ 3)  door  gebrek  aan 
oefening  van  het  gezigt;  4)  door  traumatische  oorzaken ; 5)  door 
druk  op  de  retina,  en  6]  door  gebrek  aan  pigment. 

J 460. 

De  veranderingen , welke  het  netvlies  en  de  gezigtstzenuw 
ondergaan,  zijn  zeer  verschillend,  al  naar  gelang  van  het  ka- 
rakter der  amaurose.  — Bij  eene  zuiver  erethische  geaardheid 
zijn  er  na  den  dood  de  minste  veranderingen  in  de  retina  waar 
te  nemen.  — Na  voorafgegane  congestiën  vindt  men  alle  bloed- 
vaatjes van  den  oogbol  sterk  opgevuld , de  arteria  centralis 
retinae  verwijd , de  vaatjes  harer  takverdeelingen  als  opgespo- 
ten , bloedvlekken  of  roodachtige,  blaauw-roode , blaauwaeh- 
tige  vlekken  op  de  uitwendige  oppervlakte  van  het  netvlies, 
ecchymosen  in  het  vaatvlies  en  extravasaten  tusschen  dit 
vlies  en  de  retina  ; — verder  aderspattige  uitzettingen  van  de 
aderen  der  gezigtszenuw,  verwijding  der  in  genoemde  zenuw 
gelegene  arteria  centralis  , en  bloedvlekken  onder  het  neurile- 
ma  derzelve.  — Wanneer  er  ontsteking  is  voorafgegaan,  dan 
vindt  men  in  het  netvlies  de  volgende  veranderingen : eene 
hooge  roodheid,  de  vaatjes  als  opgespoten,  eene  donkere  kleur , 
vergroeijing  met  het  vaatvlies,  verdikkingen,  op  enkele  plaat- 
sen of  over  deszelfs  geheele  uitgebreidheid  , de  merglaag  som- 
wijlen hier  en  daar  verdwenen  , in  plaats  van  deze  een  rood 
net  van  bloedvaatjes,  de  plooi  geheel  en  al  verstreken,  het 
centrale  gat  (foramen  ovale  retinae)  gesloten , en  de  uitwendige 
oppervlakte  met  vlekken  of  blaasjes  bezet ; verder  ziet  men : 
uitzweetiugen  op  de  retina , ophoopingen  van  water  tusschen 
genoemd  vlies  en  de  chorioidea,  opzwelling  en  aderspattige  uit- 
zetting van  hët  vaatvlies,  hier  en  daar  verduistering  der  mem- 
brana  hyaloidea , en  dit  vlies,  door  vochten,  welke  onder  het- 


286 


zelve  zijn  uitgestort , grijs-  of  roodachtig  van  kleur.  — De  ge- 
zigtszenuw  vindt  men  in  dit  geval  op  de  volgende  wijze  ver- 
anderd : hare  scheede  is  als  opgespoten  en  rood  van  kleur, 
onder  deze  ziet  men  een  sereus  of  albumineus  exsudaat,  of  zij 
is  met  de  zenuw  vergroeid  en  er  bestaan  hier  en  daar  ophoo- 
pingen  van  water  onder  dezelve,  het  neurilema  is  verdikt,  en 
de  zenuw  zelve  opgezwollen,  hobbelig,  tuberculeus,  verweekt, 
wankleurig,  vuilgeel  of  bruinachtig  van  kleur,  in  eene  harde 
massa  ontaard , veretterd , of  tot  eene  bruinachtige  massa 
verweekt.  — Bij  verouderde  torpide  amaurosen  vindt  men  ver- 
dunning , verweeking  en  atrophie , of  eene  gedeeltelijke  of  al- 
geheele  resorptie  van  het  netvlies , en  wel  voornamelijk  van  de 
merglaag , zonder  ontwikkeling  van  een  roodachtig  net  van 
bloedvaatjes ; het  centrale  gat  verwijd  , de  gele  vlek  (macuïa 
flava  retinae)  verdwenen;  de  retina  in  eene  cartilagineuse , ja 
zelfs  beenachtige  massa  veranderd  ; de  chorioidea  en  de  mem- 
brana  hyaloidea,  alsmede  de  arteria  centralis  verbeend ; uitzwee- 
tingen  tusschen  het  vaat-  en  netvlies,  waarbij  het  laatstge- 
noemde vlies  tot  eene  streng  is  zamengedrukt.  — Dergelijke  ver- 
anderingen neemt  men  in  dit  geval  ook  in  de  gezigtszenuw 
waar,  als  atrophie  van  dezelve,  welke  zich  slechts  tot  aan  het 
chiasma  uitstrekt , of , dóór  het  aan  de  eene  zijde  verkleinde 
chiasma  heengaande,  zich  achter  hetzelve  over  de  gezigtszenuw 
der  tegenovergestelde  zijde , of  in  eenen  geringeren  graad 
over  de  beide  nervi  optici  uitbreidt , en  wel  in  beide  ten  naas- 
tenbij over  de  helft,  of  in  die  der  ziekelijk  aangedane  zijde 
alleen.  Bij  amaurosen  van  beide  oogen  vindt  men  tevens 
atrophie  van  beide  gezigtszenuwen. 


Vergeh  Wardkop  , morbid  Anatomy  of  the  human  Eye.  Vol.  II. 

Schon  , pathologische  Anatomie  des  Auges,  p.  115. 

B.  E.  B.  Langenbeck  , de  retina  observationes  anatomico-pathologicae.  Acced. 
Tab.  IV.  Gotting.  1836.  40. 

Hocken  , t.  a.  pl.  p.  58. 
v.  Walther,  über  Amaurose,  t.  a.  pl. 


§ 461. 

De  amaurose,  welke  door  eene  te  hevige  inwerking  van  het 
licht,  door  insolatie,  door  het  zien  naar  eene  zonsverduistering 
of  den  bliksem  enz.  wordt  veroorzaakt,  ontstaat  gewoonlijk 
plotseling  onder  de  verschijnselen  van  verlamming ; dezelve 
kan  echter  ook  het  gevolg  zijn  eener  ontsteking  van  het  netvlies, 
welke  door  genoemde  nadeelige  invloeden  was  te  weeg  gebragt. 

§ 462. 

De  amaurose,  welke  door  eene  bovenmatige  inspanning  der 
oogen  ontstaat,  komt  het  meest  hij  jonge  lieden  voor , onder 
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de  verschijnselen  van  erethismus , congestie  of  ontsteking.  — 
Bij  oudere  personen  en  bij  bovenmatige  inspanningen  der  oogen 
tij  een  zwak  en  ontoereikend  licht,  ontstaat  dezelve  ook,  on- 
der den  vorm  eener  torpide  amaurose. 

§ 463. 

Be  amaurose , welke  door  het  niet  gebruiken  der  oogen  (ex 
anopsia)  wordt  te  weeg  gebragt , ontstaat  door  het  gemis  van 
licht  gedurende  eenen  geruimen  tijd,  door  het  verblijf  in  de 
duisternis , door  het  langen  tijd  bestaan  van  een  cataract , door 
de  gewoonte,  om  slechts  met  het  eene  oog  te  zien,  terwijl  het 
andere  gesloten  is,  — of  eindelijk  door  verplaatsing  van  het 
eene  oog  buiten  de  gezigtsas,  In  deze  beide  laatste  gevallen  ziet 
de  lijder  met  het  eene  oog  volkomen  goed , en  weet  somwijlen 
niet  eerder  dat  het  andere  zwak  is  , dan  wanneer  hij  eens  het  ge- 
zonde sluit.  — Bij  zeer  vele  menschen  is  het  eene  oog  sterker 
dan  het  andere,  hetwelk  meestal  hier  op  berust,  dat  zij  na- 
melijk bij  voorkeur  van  het  eene  gebruik  maken,  terwijl  zij 
het  andere  veronachtzamen. 

§ 464. 

De  traumatische  amaurose  ontstaat  door  uitwendige  beleedi- 
gingen  , welke  den  oogbol  zelven  of  de  in  deszelfs  omtrek  lig- 
gende deelen  treffen  , — en  commotie  of  zelfs  scheuring  van  het 
netvlies,  verwonding,  scheuring  en  schudding  der  haarbandsze- 
nuwen  , voornamelijk  van  het  corpus  ciliare,  of  kneuzing,  ge- 
deeltelijke scheuring  of  uitrekking  van  de  voorhoofdszenuw  of 
hare  takverdeelingen  te  weeg  brengen. 

Alhoewel  de  amaurose  , welke  door  beleedigingen  van  de  haarbandszenuwen 
en  de  voorhoofdszenuw  wordt  veroorzaakt  , niet  onder  de  idiopathische  amauro- 
sen  kan  gerangschikt  worden  , zoo  is  het  toch  , uit  hoofde  der  veelvuldig  voor- 
komende complicatie  dezer  verschillende  toestanden  , het  doelmatigst , om  dezelve 
maar  gelijktijdig  af  te  handelen. 

5 465. 

Bij  de  schudding  (commotie)  van  bet  netvlies , hetzij  dat  het 
uitwendig  geweld  den  oogbol  zelven  getroffen  , of  zich  van  de 
naastbij  het  oog  gelegene  deelen  op  denzelven  voortgeplant 
hebbe  , ontstaat  gewoonlijk,  op  het  oogenblik  der  inwerking, 
een  vlammend  vuur  voor  het  oog,  waarop  alles  volkomen 
duister  voor  hetzelve  wordt  • de  blindheid  is  volmaakt , de 
pupil  zeer  vernaauwd  en  onbewegelijk  • somwijlen  bestaat  er 
te  gelijker  tijd  een  extravasaat  van  bloed  in  de  oogkamers  of 
eene  diep  doordringende,  drukkende  pijn  in  het  geheele  oog, 
of  ook  wel  eene  zoo  aanmerkelijke  gevoeligheid , dat  de  oogbol 
geene  de  minste  aanraking  kan  verdragen.  — Naar  gelang  van 
den  meer  of  minder  hevigen  graad  der  commotie  van  bet  net- 
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vlies,  kan  ook  de  verlamming  meer  of  minder  volkomen  zijn, 
gedeeltelijk  of  algeheel  bestaan , en  daardoor  eene  verminde- 
ring van  het  gezigtsvermogen  of  halfzien  te  weeg  brengen. 

§ 466. 

Wanneer  de  commotie  haren  invloed  op  het  haarbandszenuw- 
stelsel  en  wel  voornamelijk  op  het  corpus  ciliare  uitoefent, 
dan  ontstaat  er  onmiddellijk  na  de  inwerking  van  het  uitwen- 
dig geweld  eene  ongemeen  sterke  verwijding  van  de  pupil , 
voornamelijk  in  de  rigting  der  ooghoeken,  de  rand  der  pupil 
is  somwijlen  tevens  zóó  sterk  naar  achteren  omgeslagen , dat 
de  regenboog  bijna  geheel  en  al  verdwenen  is , zoodat  deszelfs 
kleinere  kling  volstrekt  niet  zigtbaar  is,  maar  er  zich  slechts 
eene  kleine , verschilend  breede  streep  van  de  iris  aan  het 
oog  vertoont , terwijl  de  rand  der  pupil  volkomen  afgerond  is. 
Het  gezigtsvermogen  gaat  niet  geheel  en  al  verloren , de  lijder 
kan  licht  en  duisternis,  somwijlen  zelfs  nog  kleuren  en  groo- 
tere  voorwerpen  onderscheiden  ; — het  gezigtsvermogen  wordt 
langzamerhand  minder,  terwijl  het  dikwijls  zelfs  dan  nog  goed 
is , wanneer  de  verwijding  der  pupil  en  de  onbewegelijkheid 
der  iris  eenen  hoogen  graad  bereikt  hebben.  — Ook  in  deze 
gevallen  kan  er  uitstorting  van  bloed  in  de  oogkamers  plaats 
hebben  ; terwijl  tevens  de  commotie  van  het  netvlies  en  die  der 
haarbandszenuwen  in  eenen  verschillenden  graad  met  elkander 
verbonden  kunnen  zijn,  waardoor  alsdan  een  gecompliceerd 
geval  ontstaat,  hetwelk  gemengde  verschijnselen  kan  opleveren. 

§ 467. 

Uitwendige  beleedigingen , welke  tot  in  den  oogbol  zei  v en 
doordringen , kunnen , deels  door  schuddingen  van  het  netvlies 
en  de  haarbandszenuwen,  deels  door  vaneenscheidingen  en  scheu- 
ringen der  genoemde  deelen , verlamming  der  retina  en  der 
nervi  ciliares,  of  ook  ontstekingaebtige  aandoeningen  derzelve, 
alsmede  een  extravasaat  van  bloed  in  de  oogkamers  te  weeg 
brengen.  — Zijn  de  haarbandszenuwen  gedeeltelijk  verwond , 
dan  wordt  de  pupil  van  gedaante  en  plaats  veranderd  , daar  de 
rand  derzelve  naar  den  kant  der  verwonding  wordt  heen  ge- 
trokken. — Bij  verwondingen  , welke  tot  in  de  oogholte  door- 
dringen , kunnen  , behalve  eene  beleediging  van  de  gezigtszenuw 
zelve  eu  eene  zamendrukking  van  den  oogbol  door  uitstorting 
van  bloed  enz. , eveneens  de  opgegevene  verschijnselen  van 
commotie  der  retina  eu  der  nervi  ciliares  voorkomen. 

§ 468. 

In  de  vroegste  tijden  reeds  heeft  men  aangenomen , dat  ver- 
wondingen der  wenkbraauwenstreek  zwakte  van  het  gezigt  en 
zelfs  blindheid  konden  ten  gevolge  hebben.  Reeds  hippokrates 


heeft  dit  waargenomen  ; — platner  1)  heeft  zulks  toegeschreven 
aan  de  verwonding  der  voorhoofdszenuw,  welke  zich  met  eenige 
andere  zenuwen , die  zich  in  de  het  digtsfc  bij  den  nervus  opti- 
cus gelegene  oogspieren  verspreiden,  vereenigen  zoude,  waar- 
door deze  spieren  nu  door  de  prikkeling  , deels  voortgebragt 
door  den  invloed  der  verwonding , deels  door  het  wederkeerig 
consensueel  verband  , waarin  zij  onderling  tot  elkander  staan , 
zoodanig  zouden  worden  aangedaan  , dat  zij  de  nabij  gelegene 
gezigtszeniiw  drukken  en  in  bare  vcrrigiing  belemmeren  zou- 
den. — G hop  art  2)  beeft  opgemerkt,  dat  de  blindheid,  welke 
na  verwondingen  der  wenkbraauwenstreek  ontstaat , somwijlen 
het  gevolg  kan  zijn  van  eene  uitstorting  van  bloed  of  etter  in 
de  schedelbotte. 

1)  De  vulneribus  superciliis  illatis,  cur  coecitatem  inferant  ad  locum  ïiippo- 
CRATis.  Lipsiae.  1741. 

2)  Traité  des  maladies  chirurgicales  et  des  operations  qui  leur  conviennent. 
Paris.  1779. 

§ 409. 

Beer  1)  heeft  het  eerst  getracht,  het  verschillend  oorzakelijk 
verband , waarin  de  zwarte  staar  tot  de  verwondingen  van  de 
wenkbraauwenstreek  staat , meer  naauwkeurig  op  te  geven , 
en  aangenomen,  dat  de  amaurose  zoude  kunnen  worden  te 
weeg  gebragt:  1)  door  kneuzing  en  onvolkomen©  doorscheuring 
der  voorhoofdszenuw , in  welk  geval  de  amblyopie  snel  op  de 
verwonding  zoude  volgen  en  de  oorzaak  in  de  beleediging  van 
den  nervus  frontalis  zelven  zoude  gelegen  zijn;  2)  door  uit- 
rekking en  gewelddadige  spanning  der  voorhoofdszenuw  ten  ge- 
volge van  een  slecht  gevormd  lidteeken,  in  welk  geval  de  am- 
blyopie gedurende  of  na  de  volkomene  vorming  van  het  lidtee- 
ken zoude  ontstaan ; 3)  door  schudding  of  werkelijke  scheuring 
van  bet  netvlies,  en  verplaatsing  of  verschuiving  van  meer  andere 
inwendige  deelen  van  het  oog  tevens,  in  welk  geval  er  terstond 
eene  volkomene  amaurose  zoude  worden  veroorzaakt;  4)  door 
schudding  van  den  oogbol  en  door  kneuzing  en  scheuring  van 
de  voorhoofdszenuw  tevens,  in  welk  geval  er  op  bet  oogenblik 
der  verwonding  eene  volmaakte  blindheid  zoude  worden  te  weeg 
gebragt.  — Ook  zouden  er  door  verwondingen  van  de  onder- 
oogkuilsstreek  en  den  nervus  inframaxillaris , dezelfde  toestanden 
van  het  oog  kunnen  ontstaan , als  die  , welke  door  verwonding 
der  wenkbraauwenstreek  worden  te  weeg  gebragt.  — Op  welke 
wijze  eigenlijk  de  zwarte  staar  door  de  verwonding,  spanning 
en  uitrekking  der  grootere  takverdeelingen  der  voorhoofdszenu- 
wen  wordt  veroorzaakt , dit  laat  beer  onbeslist , maar  gelooft , 
dat  welligt  de  naaste  oorzaak  gelegen  zij  in  eene  polariteit  tus- 
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sclien  het  netvlies  en  de  haarbandszenuwen , even  als  die  tus- 
schen  de  gevoel-  en  beweegzemiwen.  — v.  walthek  2)  heeft  even 
als  beer  , ten  opzigte  der  amaurose,  welke  door  verwonding  der 
wenkbraauwenstreek  ontstaat , de  gevallen  onderscheiden , in 
welke  de  zwarte  staar  veroorzaakt  wordt  door  encephalische 
beleedigingen  of  scheuring  en  schudding  van  het  netvlies, — of 
door  verwonding,  trekking,  uitrekking,  kneuzing  en  gedeelte- 
lijke  vaneenscheiding  van  den  stam  of  de  grootere  takken  der 
voorhoofdszenuw , of  eindelijk  door  eene  slechte  vorming  van 
het  lidteeken  der  wond,  in  welke  de  genoemde  zenuw  deelt. 
In  de  laatstgenoemde  gevallen  zoude  de  zwarte  staar  eene 
zoodanige  zijn,  welke  niet  haren  oorsprong  aan  den  nervus 
opticus  , maar  aan  de  nervi  ciliares  ontleent.  De  ziekelijke  aan- 
doeningen van  den  nervus  frontalis  kunnen  zich  tot  aan  de 
plaats , waar  dezelve  uit  den  eersten  hoofdtak  van  het  vijfde 
zenuwpaar  ontspringt,  voortplanten,  en  zich  van  daar  aan  den 
nervus  oculonasalis  en  zoodoende  aan  de  haarbandszenuwen 
mededeelen.  — - Deze  op  eene  zoodanige  wijze  voortgeplante  aan- 
doening houdt  v.  walthek  voor  eene  ontsteking  van  het  neuri- 
lenia  , welke  door  eene  uitwendige  beleediging  in  de  voorhoofds- 
zenuw ontstaat.  Ten  onregte  derhalve  zoude  beer  hebben  aan- 
genomen, dat  de  zwarte  staar,  welke  door  verwonding  van  den 
nervus  frontalis  ontstaat , zich  terstond  na  de  plaats  gehad  heb- 
bende verwonding  moet  vertoonen.  Zoodanige  ontstekingen  in 
de  zenuwscheeden  zouden  langzaam  knnnen  ontslaan  en  zich 
nog  langzamer  op  de  naastbijgelegene  zenuwen , welke  met  de- 
zelve organisch  verbonden  zijn , kunnen  voortplanten.  — De 
verschijnselen  dezer  amaurose  worden  overigens  door  v.  walther 
op  dezelfde  wijze,  als  door  beer  opgegeven,  terwijl  tevens  uit 
de  aanmerkelijke  veranderingen  der  pupil , welke  met  de  ver- 
mindering van  het  gezigtsvermogen  in  geene  verhouding  staan , 
zoude  blijken  , dat  het  haarbandszenuwstelsel  primair  zoude  zijn 
aangedaan. 

1)  Lehre  der  Augenkrankheilen.  Bd.  I.  S.  194. 

2)  Ueber  die  Krankheiten  des  Ciliar-nervensjstems  , t.  a.  pl. 

§ 470. 

Sichel  1)  heeft  het  ontstaan  van  amaurosen  door  verwonding 
der  voorhoofdszenuw  of  onderoogkuilsstreek  ten  eenenmale  ont- 
kend, daar  hij  het  er  voor  houdt,  dat  dezelve  of  mydriasen, 
of  cerebraalamaurosen  geweest  zijn , welke  door  kneuzing  en 
hare  gevolgen , door  schudding  der  hersenen , door  ontste- 
king enz.  waren  veroorzaakt  geworden.  — Cannstatt  2)  heeft 
zich  volkomen  met  deze  meening  vereenigd , en  ook  v.  wal- 
ther 3)  heeft  dezelve,  bij  een  nader  onderzoek  van  dit  onder- 


werp,  met  eene  wezenlijke  beperking:  zijner  vroegere  bewerin- 
gen, aangenomen.  — Bij  wonden  van  de  boven oogkuilsstreek , 
zouden , behalve  dat  zij  reeds  als  verwondingen  van  het  hoofd 
hunnen  invloed  uitoefenen , nog  verschillende  bijkomende  be- 
leed i gin  gen  voorkomen , welke  middellijk  of  onmiddellijk  tot 
het  ontstaan  eener  zwarte  staar  aanleiding  zouden  kunnen  geven , 
als  daar  zijn : eene  breuk  van  het  oogkuilsuitsteeksel  van  het 
voorhoofdsbeen  (processus  orbitalis  ossis  frontis)  , uitstorting  van 
bloed  in  de  oogholte,  schudding  en  verwonding  der  talrijke, 
in  de  oogholte  gelegene  zenuwen , of  als  gevolg  hiervan , ont- 
steking der  orbita  en  empyema  orbitae.  » — v.  walther  trekt 
het,  even  als  sichel,  zeer  in  twijfel,  of  verwondingen  der  bo- 
venoogkuilszennw  (nevrus  supra-orbitalis)  alleen,  wanneer  zij 
namelijk  niet  met  beleedigingen  van  de  hersenen , de  oogholte 
of  den  oogbol  verbonden  zijn  , wel  ooit  eene  zwarte  staar  ver- 
oorzaakt hebben , — en  of  bij  het  onstaan  eener  arnaurose  de 
schuld  hiervan  wel  werkelijk  in  de  voorhoofdszenuw  gelegen 
zij.  Na  eene  kritische  opheldering  der  bekend  gewordene  ge- 
vallen van  zoodanige  amaurosen  en  eene  physiologische  be- 
schouwing over  de  voortplanting  der  ziekelijke  aandoeningen  in 
de  zenuwen,  komt  v.  walther  eindelijk  tot  het  volgende  be- 
sluit: namelijk,  dat  het  nog  niet  door  bepaalde  daadzaken  be- 
wezen is,  of  eene  traumatische,  chronische  en  progressive  ont- 
steking der  voorhoofdszenuw  (zoo  ook  der  andere  integrerende 
deelen  van  den  nervus  trigeminus)  eene  arnaurose  vermag  te 
doen  ontstaan  • — doch  dat  men  echter  ook  de  mogelijkheid 
van  eenen  nadeelïgen  en  het  gezigtsvermogen  bedreigenden  in- 
vloed van  elke  traumatische  zenuwontsteking  op  den  oogbol , 
niet  geheel  en  al  kan  wederspreken. 

1)  t.  a.  pi.  p.  697. 

2)  In  holsrher’s  Annalen  — en  v.  ammon’s  Monatsschrift.  Bch  II,  H.  2. 

3)  Die  Lehre  vom  schwarzen  Staare  , t.  a.  pl. 

§ 471. 

Alhoewel  men  bij  de  beoordeelt ng  dezer  verschillende  mee- 
ningen  ook  moet  toestemmen , dat  de  vroegere  waarnemingen 
over  amaurosen,  welke  met  verwondingen  der  voorhoofdszenuw 
in  een  oorzakelijk  verband  zouden  staan , niet  in  alles  verdienen 
geloofd  te  worden,  en  de  kritiek,  welke  over  dezelve  is  uitge- 
sproken , gegrond  is , — - verder , dat  er  van  eenen  direcien  in- 
vloed van  den  nervus  frontalis  bij  zoodanige  amaurosen  wel 
geene  sprake  kan  zijn,  en  eindelijk,  dat  er  door  zuivere,  ge- 
snedene vaneenscheidingen  dezer  zenuw  , alsmede  door  de  ver- 
eeniging,  welke  bij  de  tot  stand  komende  genezing  der  wond 
plaats  heeft,  wel  nimmer  eenen  nadeeligen  invloed  op  het  ge- 
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zigtsvermogen  zal  worden  uitgeoefend  , zoo  kan  men  zich  ech- 
ter toch  ook  niet  met  de  bewering  vereenigen,  dat  de  verwon- 
dingen dezer  zenuw  volstrekt  geenen  invloed  op  het  ontstaan 
der  amaurosen  hebben.  — Reeds  eeee  heeft  bepaaldelijk  opge- 
geven , dat  er  na  zoodanige  verwondingen  der  wenkbraauwen- 
streek  nimmer  eene  bedenkelijke  verandering  in  de  verrigtingen 
van  het  oog  volgt,  indien  namelijk  zoodanige  wonden  per  pri- 
man  intentionem  gelukkig  genezen  ; — doch  dat  er  daarentegen 
altijd  eene  meerdere  of  mindere  stoornis  in  het  gezigtsvermogen 
ontstaat,  indien  er  zich  in  zoodanige  wonden  later  een  verette- 
ringsproces  ontwikkelt,  waardoor  veel  van  de  algemeene  be- 
kleedsels verloren  gaat  en  in  alle  opzigten  slechte,  zamenge- 
trokkene,  diepe  lidteekens  gevormd  worden.  — ï)at  de  amaurose 
eensklaps  na  eene  gekneusde  wond  en  eene  onvolkomene  door™ 
scheuring  der  voorhoofdszenuw  ontstaan  kali , dit  houd  ik  voor 
onbewezen.  De  amaurose  kan  echter  wel  ontstaan  , gedurende 
de  verettering  en  bij  eene  slechte  vorming  van  het  likteeken  ; 
en  alsdan  door  eene  ontsteking  van  het  neurilema , welke  zich 
verder  uitbreidt  en  gewoonlijk  langzaam  voortgaat.  — De  be- 
wering van  BEEit , dat  hij  in  twee  zoodanige  gevallen  , door 
stoute  insnijdingen  op  de  plaats  van  het  bovenoogkuilsgat  (fora- 
men  supra-orbitale) , welke  tot  op  de  beenderen  doordrongen 
en  zoodoende  alle  grootere  takken  der  voorhoofdszenuw  vaneen 
scheidden,  eene  volkomene  genezing  zoude  verkregen  hebben, 
kan  men  bij  beer’s  bekende  waarheidsliefde  wel  niet  geheel  en 
al  in  twijfel  trekken.  — Wat  nu  de  verschijnselen  aanbelangt, 
welke  beer  en  anderen  aan  zoodanige  amaurosen  hebben  toe- 
géschreven,  zoo  valt  het  bij  het  gemis  aan  bepaalde  ziektege- 
schiedenissen zeer  moeijelijk  , om  daarover  een  zeker  oordeel  te 
vellen,  maar  ik  voor  mij  hen  eer  geneigd,  deze  verschijnselen, 
zoo  als  b.  v.  eene  ongemeen  sterke  verwijding  der  pupil  enz.  , 
van  eene  schudding  van  het  haarbandszenuwstelsel  af  te  leiden. 
In  een  geval  eener  zoodanige  amaurose,  hetwelk  ik  zelf  heb 
waargenomen , verschilden  ten  minste  de  verschijnselen  nog  al 
aanmerkelijk  van  die , welke  gewoonlijk  worden  opgegeven , 
terwijl  dezelve  tevens  met  geene  der  door  beer  en  anderen  opge- 
gevene  soorten  dezer  amaurose  overeenstemde.  In  dit  geval  be- 
stond er  slechts  eene  kneuzing  van  de  wenkbraauwenstreek , 
zonder  wond,  hetwelk  echter  door  beer  ook  als  een  der  oorzake- 
lijke  momenten  dezer  amaurose  wordt  opgegeven , en  waardoor 
JÜNGKEN,  zoo  als  hij  zegt,  meermalen  eene  blindheid  heeft  ^zien 
ontstaan,  zelfs  na  eene  zóó  gering  schijnende  kneuzing,  dat  de 
huid  niet  eens  rood  gekleurd  of  ontveld  was  , — doch  waarbij 
hij  helaas  de  verschijnselen  van  zoodanige  amaurosen  niet  nader 
1 iceft  opgegeven. 


Baar  het  oorzakelijk  verbalid  dezer  amaurose  in  vele  opzitten 
nog  zeer  duister  is,  zoo  ware  het  te  wenschen,  dat  de  hiertoe 
hehoorende  waarnemingen  met  de  meeste  naauwkeurigheid  wer- 
den medegedeeld.  — Mijne  hierboven  vermelde  waarneming  is 
als  volgt : 

Een  overigens  gezond  en  krachtvol  meisje  van  80  jaren  stiet  zich  des  morgens  boven 
de  regier  wenkbraauw  aan  eenen  balk.  De  stoot  was  , zoo  ais  zij  zeide  , van 
weinig  beteekenis  ; zij  voelde  bijna  geene  pijn  , de  huid  was  niet.  verwond  en 
zij  achtte  het  zoo  weinig  , dat  zij  terstond  daarna  vier  uren  ver  reisde  en  , daar 
zij  gedurende  den  geheelen  dag  volstrekt  geenen  hinder  had  van  de  plaats  , waar 
zij  zich  had  gestoolen  , des  avonds  den  schouwburg  bezocht  , in  welken  de  plaats 
der  beleediging  haar  eene  geringe  , doch  hoogst  onbeduidende  pijn  veroorzaakte  , 
zoodat  zij  er  slechts  eenige  malen  met  de  hand  naar  voelde.  In  het  oog  zelf 
bespeurde  zij  niets  onaangenaams , en  het  gezigtsvermogen  was  niet  in  het  minst 
belemmerd.  Zoo  verliepen  er  , zonder  eenig  hoegenaamd  ziekelijk  gevoel  in  het 
oog  en  deszelfs  omtrek  , acht  dagen  , toen  er  eensklaps  op  eenen  namiddag  , ter- 
wijl de  patiënte  een  bezoek  in  een  ander  huis  aflegde  , eene  bijzondere  moeije- 
lijkheid  in  de  bewegingen  van  het  oog  ontstond  , boven  hetwelk  zij  zich  ge- 
stooten  had  ; overigens  bestond  hierbij  volstrekt  geen  pijnlijk  gevoel  noch  eenige 
stoornis  in  het  gezigtsvermogen  , weshalve  de  lijderes  er  zich  ook  niet  verder 
over  bekommerde.  Dit  gevoel  duurde  onder  eene  afwisselende  verbetering  drie 
dagen  voort  , zonder  dat  er  zich  eenig  ander  verschijnsel  bijvoegde  , terwijl  er 
tevens  aan  bet  oog  , volgens  verzekering  van  de  moeder  der  patiënte  , volstrekt 
niets  ziekelijks  was  waar  te  nemen  geweest.  Op  den  morgen  van  den  elfden 
dag  bespeurde  de  lijderes  bij  het  ontwaken,  dat  zij  met  het  regier  oog  volstrekt 
niets  zien  konde  , en  zelfs  niet  in  staat  was  het  helderste  licht  te  onderschei- 
den. De  geneesheer  , welke  bij  baar  geroepen  werd  , vond  in  het  oog  niet  de 
minste  ziekelijke  verandering;  de  pupil  was  in  haren  natuurlijken  toestand  en 
werd , naar  gelang  van  den  verschillenden  graad  des  lichts  , regelmatig  wijder 
en  naauwer.  Hij  liet  gebruik  maken  van  koude  omslagen  op  het  voorhoofd  , 
op  de  plaats  , waar  de  stoot  hetzelve  getroffen  had  , zonder  dat  er  echter  daar 
eenig  teeken  eener  kneuzing  te  zien  was.  Het  gebruik  dezer  koude  omslagen 
werd  j zonder  dat  hetzelve  eenige  verandering  te  weeg  bragt , gedurende  eenige 
dagen  voortgezet  , waarna  ik  in  consult  geroepen  werd.  Behalve  eene  geringe 
roodheid  aan  de  regier  zijde  van  het  voorhoofd  , welke  ten  gevolge  der  koude 
omslagen  met  water  en  azijn  ontstaan  was,  vond  ik  geen  spoor  van  kneuzing, 
noch  eene  bijzondere  gevoeligheid  , als  ik  met  mijne  vingers  langs  den  loop  der 
voorhoofdszenuw  drukte  ; het  regter  oog  was  volkomen  aan  bet  gezonde  gelijk  , 
zonder  eenige  uitwendige  roodheid  of  vermeerderde  afscheiding  van  tranen  ; de 
roodachtig-bruin  gekleurde  regenboog  , alsmede  de  pupil  waren  in  beide  oogen 
in  eenen  volmaakt  natuurlijken  toestand;  de  pupil  verwijdde  en  vernaauwde  zich , 
terwijl  het  gezonde  oog  zorgvuldig  gesloten  werd  , regelmatig  naar  de  verschil- 
lende graden  van  licht  , en  behield  hierbij  altijd  bare  cirkelronde  gedaante  en 
natuurlijke  zwarte  kleur.  liet  gezigtsvermogen  was  volkomen  opgeheven , 
en  zelfs  kon  de  lijderes  bij  het  invallen  van  het  helste  licht  niets  bespeuren. 
De  bewegingen  van  de  oogleden  en  den  oogbol  waren  natuurlijk.  — Ik  gaf  den 
raad  , om  , in  tusschenpoozen  van  eenige  dagen  , bij  herhaling  12— 15  bloedzui- 
gers , in  den  omtrek  van  het  oog  , aan  het  voorhoofd  te  laten  zetten  en  met 
eenvoudige  koude  omslagen  voort  te  gaan.  De  bloedzuigers  werden  driemaal 


aangezet ; bij  de  derde  maal  onderscheidde  de  lijderes  het  witte  schijnsel  van 
eene  waschkom  , welke  voor  haar  stond.  Hierop  liet  ik  op  het  voorhoofd  , aan 
de  ziekelijk  aangedane  zijde  , tweemaal  daags  rijkelijke  inwrijvingen  doen  van 
Unguent.  neapolitanura  , en  in  plaats  van  koude  omslagen  , drooge  warmte  aan- 
wenden. De  toestand  verbeterde  hoe  langer  hoe  meer  , daar  de  patiënte  som- 
wijlen eene  zwakke  schemering  waarnam  , en  des  avonds  bij  het  kaarslicht  eenen 
roodachtigen  glans  zag , in  welks  midden  zich  echter  , op  de  plaats  der  vlam  , 
eene  zwarte  vlek  vertoonde.  Nu  liet  ik  boven  de  wenkbraauwen  , langs  den 
loop  der  voorhoofdszenuw  , eene  blaartrekkende  pleister  aanleggen ; zoodra  deze 
begon  te  trekken  , zag  de  lijderes  eene  heldere  flikkering  , welke  bij  elke  vol- 
gende applicatie  zoodanig  toenam  , dat  de  patiënte  na  het  aanwenden  der  derde 
pleister  reeds  eenen  voor  het  oog  heen  en  weder  bewogenen  vinger,  alsmede  de 
roeden  der  vensterruiten  konde  onderscheiden  ; alles  was  echter  nog  door  eenen 
zwarten  nevel  omgeven.  — * Bij  afwisseling  werden  er  nu  ook  Emplastra  vesica- 
toria  langs  den  loop  der  onderoogkuilszenuw  geappliceerd  , welke  echter  nimmer 
eenige  de  minste  verandering  hebben  te  weeg  gebragt.  Nadat  er  negen  Yesican- 
tia  langs  den  loop  der  voorhoofdszenuw  waren  aangelegd  , waarbij  men  gelijk- 
tijdig dampen  van  Balsamus  vitae  iioffmanju  , welke  op  het  oog  geleid  werden  , 
had  aangewend  , verbeterde  het  gezigtsvermogen  hoe  langer  hoe  meer  , zóó  zelfs  , 
dat  de  lijderes  ten  laatste  alle  voorwerpen  , zelfs  de  kleinste  , naauwkeurig 
onderscheiden  en  de  fijnste  drukletters  zonder  eenige  moeite  lezen  konde.  — De 
vroeger  bestaan  hebbende  zwarte  nevel  , waarin  alle  voorwerpen  gehuld  waren  , 
werd  hij  de  toenemende  verbetering  grijsachtig  , en  telkens  , wanneer  er  weder 
eene  nieuwe  blaartrekkende  pleister  langs  den  loop  der  voorhoofdszenuw  werd 
geappliceerd  , verminderde  dezelve  en  werd  helderder  en  doorzigtiger. 

§ 472. 

De  amaurose , welke  door  commotie  van  het  netvlies  of  haar- 
bandszenuwstelsel  ontstaat,  moet  in  den  beginne  altijd  streng 
ontstekingwerend  behandeld  worden.  Men  doe,  naar  gelang 
der  omstandigheden , dadelijk  eene  rijkelijke  aderlating , en  zette 
in  den  omtrek  van  het  oog  een  behoorlijk  aantal  bloedzuigers 
aan.  Somwijlen  komt  het  gezigtsvermogen  terstond  terug,  maar 
dikwijls  ook  neemt  hetzelve  snel  weder  af,  of  gaat  geheel  en  al 
verloren.  In  zoodanig  geval  moeten  de  bloedontlastingen  her- 
haald worden.  Gelijktijdig  wende  men  ijskoude  omslagen  op  het 
oog  en  deszelfs  omtrek  aan , late  op  het  voorhoofd  en  aan  de 
slapen  rijkelijke  inwrijvingen  doen  van  Unguent.  neapolitanura, 
en  werke  door  verkoelende  ontlastingsmiddelen  afleidend  op  het 
darmkanaal.  — Wanneer  er  te  gelijker  tijd  eene  uitstorting  van 
bloed  in  de  oogkamers,  of  eene  hevige  pijn  of  groote  gevoelig- 
heid van  den  oogbol  bestaat,  dan  is  de  strengst  ontstekingwe- 
rende  behandeling  nog  des  te  meer  aangewezen  • alhoewel  de 
hoop  op  een  gunstig  gevolg  hierbij  zeer  gering  is  en  er  gewoon- 
lijk  eene  ongeneesljjke  blindheid  volgt.  — Wanneer  het  gezigts- 
vermogen onder  deze  behandeling  verbetert , dan  moet  dezelve 
zoo  lang  worden  voortgezet , totdat  hetzelve  volkomen  hersteld 
is.  — ■ Keert  het  gezigtsvermogen  in  het  geheel  niet,  of  slechts 
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in  eenen  geringen  graad  weder,  dan  moet  men  met  de  ontste- 
kingwerende  behandeling  blijven  aanhouden,  totdat  alle  gevaar 
voor  eenen  congestiven  of  ontstekingachtigen  toestand  geweken 
is.  Zijn  er  alsdan  nog  slechts  verschijnselen  van  torpor  aan- 
wezig , dan  moet  men  voorzigtig  tot  de  aanwending  van  opwek- 
kende, vlugtig  prikkelende  middelen  overgaan.  Inwendig  is  de 
Arnica  het  werkzaamst , uitwendig  het  gebruik  van  vliegende 
Vesicantia  langs  den  loop  der  voorboofdszenuw , — alsmede  in» 
wrijvingen  of  dampen  van  vlugtige  middelen  ; later  komen  Elec- 
triciteit  en  Galvanismus  te  pas.  — Al  keert  het  gezigtsvermogen 
na  eene  commotie  van  het  haarbandszenuwsteïse!  ook  weder , 
zoo  blijft  toch  gewoonlijk  de  pupil  verwijd  en  onbewegelijk , 
terwijl  ik  bijna  nimmer  beb  gezien,  dat  dezelve,  door  welke 
behandeling  ook , eenigzins  veranderd  was  geworden,  — Wan- 
neer de  commotie  van  het  netvlies  of  de  haarbandszenuwen  bet 
gevolg  is  van  eene  beleed i ging  van  den  oogbol  zelven,  dan  is 
dezelfde  behandeling  aangewezen. 

§ 473. 

Bij  de  amaurose,  welke  in  een  oorzakelijk  verband  staat  met 
beleedigingen  van  de  voorboofdszenuw , moet  men,  daar  de 
oorzaak  derzelve  in  eene  ontstekingachtige  aandoening  van  de 
scheede  der  genoemde  zenuw  te  zoeken  is,  van  eene  doelmatige 
ontstekingwerende  behandeling  gebruikmaken;  men  zette  bloed- 
zuigers aan , wende  koude  omslagen  aan  , late  inwrijvingen 
doen  van  Unguentum  neapolitanum , en  diene  inwendig  Calo- 
mel  en  buikopenende  zouten  toe ; ~~  wanneer  er  eene  verwon- 
ding bestaat , dan  volge  men  eene  eenvoudige , verzachtende 
behandeling ; zoo  ook  late  men  bij  een  hard , zamengetrokken 
likteeken  gelijktijdig  weekmakende  zalven,  Unguentum  neapoli- 
tanum met  Opium  inwrijven.  — Zoo  het  gezigtsvermogen , wan- 
néér er  geene  verwonding  bestaat , onder  deze  behandeling  niet 
terugkomt , en  de  toestand  alle  kenmerken  van  eene  zuiver  torpide 
amaurose  aan  zich  draagt,  dan  zijn  vliegende  Vesicantia  langs 
den  loop  der  voorboofdszenuw  en  inwrijvingen  van  vlugtige 
middelen  in  den  omtrek  van  het  oog  het  werkzaamst.  — Bat 
de  doorsnijding  der  voorboofdszenuw  in  gevallen  van  aanmer- 
kelijke , gekneusde  wonden  , of  harde , zamengetrokkene  liktee- 
kens  van  zeer  veel  nut  kan  zijn  , dit  moet  men , zoo  wel  vol- 
gens de  bepaalde  en  op  ondervinding  berustende  verklaring 
van  beer,  als  volgens  de  waarneming  van  middelemoor  1) , als 
zeker  aannemen;  zoodat  hierdoor  de  tegenwerpingen  en  de 
twijfel , welke  v.  walther  tegen  de  ervaringen  van  beer  heeft  ge- 
tracht in  het  midden  brengen , op  het  voldingendst  wederl egd  zijn. 

1)  Treatise  on  the  diseases  of  the  Eye.  Vol.  II.  p.  304.  — Er  ontstond 
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door  een  stuk  glas  eene  wond  boven  de  regier  wenkbraauw.  Het  atuk  glas 
werd  onmiddellijk  na  de  verwonding  door  den  lijder  zelven  uit  de  wond  gehaaid. 
Dezelve  werd  eenvoudig  behandeld  en  genas  binnen  weinige  dagen.  Tot  groote 
verwondering  echter  van  den  lijder,  was  het  gezïglsvermogen  van  het  regter  oog 
bijna  geheel  en  al  verloren  gegaan  ; de  omtrek  van  het  likteeken  was  pijnlijk , 
en  de  lijder  had  een  eigenaardig  , scheurend  , stekend  en  trillend  gevoel  in  het 
bovenste  ooglid  en  de  huid  van  het  voorhoofd.  Op  het  uiterlijk  aanzien  was 
het  oog  in  eenen  volmaakt  natuurlijken  toestand  , uitgezonderd , dat  de  bewe- 
ging van  den  regenboog  traag  , de  pupil  verwijd  en  naar  den  neus  getrokken 
was.  — - Hij  maakte  aan  de  zijde  van  het  likteeken  eene  diepe  insnijding  tot  op 
de  beenderen,  waarna  eensklaps  alle  stoornissen  verdwenen,  bet  oog  deszelfs 
natuurlijke  geaardheid  en  de  lijder  het  gezigtsvermogen  voor  altijd  herkreeg. 

S 474-  . 

Wanneer  de  amanrose  ten  gevolge  van  beleedigingen  , welke 
op  de  hersenen  hebben  ingewerkt,  van  extravasaten , druk, 
ontsteking  der  hersenen  of  der  oogholte  enz.,  ontstaan  is,  dan 
moet  de  behandeling  naar  deze  verschillende  ziektetoestanden 
gewijzigd  worden. 

§ 475. 

De  amaurose,  welke  door  drukking  van  het  netvlies  wordt  ver- 
oorzaakt, kan  van  verschillende  oorzaken  afhangen.  — - De  re- 
tina kan  op  hare  concave  of  convexe  zijde  gedrukt  worden , en 
wrel : door  waterzucht  van  het  oog , voornamelijk  van  het  cor- 
pus vitreum , door  verbeening  van  het  glasachtige  ligchaam, 
door  de,  hij  de  operatie  der  graan  we  staar  gereclineerde  lens, 
door  ophooping  van  water  tussclien  de  retina  en  chorioidea , 
waardoor  het  eerstgenoemde  vlies  tot  eene  streng  wordt  bijeen 
gedrukt,  door  uitstorting  van  bloed  tussclien  het  net-  en  vaat- 
vlies  of  tussclien  laatstgenoemd  vlies  en  den  harden  oogrok  , — en 
door  gezwellen  van  verschillenden  aard,  welke  in  de  oogholte 
hunne  zitplaats  hebben,  waardoor  de  oogbol  uit  zijne  plaats 
en  rigting  gedrongen  en  de  gezigtszenuw  aanmerkelijk  uitgerekt 
wordt,  waarbij  echter  het  gezigtsvermogen  dikwijls  langen  tijd 
ongeschonden  kan  blijven  bestaan.  — Deze  amaurosen  hebben , 
al  naar  gelang  van  het  verschil  der  oorzaken,  eene  torpide 
of  ontstekingachtige  geaardheid;  gewoonlijk  echter  eene  torpi- 
de, waarin  ook  de  ontsteld  ngachtige , Indien  zij  in  den  beginne 
mögt  aanwezig  zijn,  spoedig  overgaat.  — De  behandeling  be- 
rust hier  op  de  verwijdering  der  oorzaken  ; indien  zulks  niet 
mogelijk  is,  dan  is  de  amaurose  ongeneeslijk  , hetwelk  gewoon - 
lijk  het  geval  is , wanneer  de  drukking  door  organische  veran- 
deringen binnen  in  den  oogbol  wordt  te  weeg  gebragt.  - — Zoo 
de  amanrose  door  eene,  bij  de  cataractoperatie  gereclineerde 
lens  wordt  veroorzaakt,  dan  kan  dezelve  weder  verdwijnen , 
wanneer  de  lens  weder  opstijgt  of  door  absorptie  verkleind 
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wordt.  — Gezwellen  in  de  oogholte  moeten  , wanneer  men  de- 
zelve namelijk  bereiken  en  verwijderen  kan , weggenomen 
worden. 

s 47®- 

J)e  amaurosen,  welke  van  het  oogknilgedeelte  der  gezigtsze- 
nuw  uitgaan,  komen,  wat  de  dynamische  nadeelige  invloeden, 
welke  zij  te  weeg  brengen , aanbelangt , volkomen  met  die , 
welke  van  het  netvlies  nitgaan , overeen , ja  bij  de  laatstge- 
noemde zal  dikwerf  de  gezigtszenuw  tevens  zijn  aangedaan.  — 
De  mechanische  beleecligingen , welke  tot  dezelve  aanleiding 
geven,  zijn:  vaneenscheidingen  door  scheuring  of  doorsnijding, 
gestokene  wonden,  zamendrukking  en  uitrekking  door  gezwellen 
in  de  oogholte  of  in  den  schedel.  Ook  ontstaan  deze  amaurosen 
ten  gevolge  van  organische  veranderingen  in  de  zenuw  zelve  of 
in  hare  scheede,  welke  veranderingen  haren  oorsprong  aan  eene 
voorafgegane  ontstekingachtige  aandoening  ontleenen.  — De  ver- 
schijnselen worden  naar  gelang  van  het  verschil  dezer  oorza- 
ken gewijzigd  • de  amaurose  kan  als  eene  torpide  of  ontsteking- 
achtige optreden,  terwijl  hare  verschijnselen  tevens  met  encepha- 
lisclie  kunnen  gepaard  gaan.  — - De  diagnosis  kan  alleen  op  de 
oorzaken  en  verschijnselen  berusten,  en  naar  deze  moet  ook  de 
behandeling  worden  gewijzigd.  — De  amaurosen , welke  haren 
oorsprong  aan  organische  veranderingen  van  de  gezigtszenuw  of 
hare  scheede  ontleenen,  zonden  zich,  volgens  beer  1) , langzaam 
ontwikkelen,  en  wel  meestal  slechts  in  één  deroogen,  gepaard 
gaande  met  eenen  hoe  langer  hoe  digter  wordenden  nevel , ter- 
wijl de  lijder,  doordat  hij  de  voorwerpen  niet  in  hunne  wezen- 
lijke gedaante  ziet , zeer  gekweld  wordt , zonder  dat  hij  echter 
eenig  pijnlijk  gevoel  in  het  oog  ondervindt  , maar  slechts  eene 
geringe  , doffe  drukking  in  den  achtergrond  der  oogholte  gevoelt , 
even  alsof  de  oogbol  naar  voren  gedrongen  werd.  Iteeds  bij  het 
ontstaan  derzelve  zoude  de  pupil  zeer  verwijd , onbewegelijk  en 
op  verscheidene  plaatsen  hoekig  zijn , zoodat  zij  somwijlen  eenen 
on  gel  ij  kzijdigen  vijf-  of  zeshoek  zoude  vormen.  In  den  achter- 
grond van  het  oog  ontstaat  eene  vuilkleurige  verduistering , 
zonder  dat  er  zich  eene  aderspattige  uitzetting  der  bloedvaatjes 
ontwikkelt  • tevens  wordt  de  oogbol  kleiner  , zonder  dat  er  eene 
werkelijke  atrophie  ontstaat.  — Zelfs  in  die  gevallen , waarin 
er  onder  deze  amaurosen  eene  specifieke  oorzaak , b.  v.  syphilis 
enz. , schuilt , kan  men  gewoonlijk  door  geen  eene  behandeling 
eenig  nut  aanbrengen. 

1)  l.  a.  pl.  p.  578, 

• . ^ 477< 

Het  amaurotisch  kattenoocj  is  eene  amaurose , waarbij  de  oor- 
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zaak  der  verminderde  sensibiliteit  van  het  netvlies  gelegen  is  in 
eene  verminderde  werkdadigheid  van  het  vaatvlies  en  het  gemis 
van  het  pigment.  * — In  het  begin  is  de  pupil  altijd  bewegelijk , 
en  bevindt  zich  dezelve  in  eenen  toestand  , welke  het  midden 
houdt  tusschen  expansie  en  contractie  van  den  regenboog.  In 
de  pupil  ziet  men  eene  grijsachtig-witte  , wit-geel  achtige  of 
naar  het  roodachtige  overhellende,  diep  in  het  oog  gelegene, 
concaaf  gevormde  weerschijn.  Het  gezigts vermogen  is  zwakker  en 
als  het  ware  verward , zoodat  vooral  de  kleinere  voorwerpen 
schijnen  ineen  te  smelten.  — - Terwijl  nu  het  gezigtsvermogen 
meer  en  meer  afneemt  en  eindelijk  geheel  en  al  verloren  gaat, 
wordt  de  iris  zeer  traag  in  hare  bewegingen  en  ten  laatste 
geheel  en  al  onbewegelijk  , de  pupil  verwijdt  zich  , de  kleur 
van  den  regenboog  wordt  bleek  , en  in  de  diepte  van  het  oog 
ziet  men  het  netvlies  in  deszelfs  geheele  uitgestrektheid  , ja  bij 
een  meer  naauwkeurig  onderzoek  zelfs  de  takverdeelingen  der 
arteria  en  vena  centralis  retinae  ; de  achtergrond  van  bet  oog 
heeft  eenen  opalïserenden  weerschijn , voornamelijk  bij  zekere 
rigtingen  van  het  oog. 

Beer  (t.  a.  pl.  p.  495)  heeft  deze  opaliserende  amaurose  het  eerst  onder  den 
boven  vermelden  naam  meer  naauwkeurig  beschreven;  vroeger  werd  dezelve  met 
den  naam  van  Arablyopia  senilis  bestempeld. 

S «8. 

Deze  amaurose  komt  voornamelijk  voor  bij  oude  personen , 
welke  stevige  vezelen  en  neiging  tot  marasmus  hebben  • zelden 
ontstaat  dezelve  bij  jongeren  , en  wel  bij  dezen  slechts  dan , 
wanneer  zij  uitgeteerd  , uitgeleefd  en  tabetisch  zijn.  — De  grond- 
oorzaak dezer  amaurose  is  gelegen  in  het  gemis  van  het  zwarte 
pigment , waardoor  de  achtergrond  van  het  oog  te  sterk  verlicht 
en  de  retina  niet  de  onder  dezelve  gelegene  choroïdea  in  hare 
geheele  uitgebreidheid  zigtbaar  wordt.  Uit  hetgeen  reeds 
vroeger  gezegd  is  blijkt  duidelijk  , dat  de  opaliserende  weerschijn 
van  den  achtergrond  van  het  oog  ook  wel  ten  gevolge  van 
andere  amaurosen  en  van  hiermede  verbondene  veranderingen 
van  het  vaatvlies  en  het  pigment  ontstaan  kan. 

Carrox  de  villards  (Gnide  pratique  dans  l’étude  et  Ie  traitement  des  mala- 
dies  des  yeux.  Vol.  II.  p.  519)  bevond  , dat  het  amaurotisch  kattenoog  na  den 
dood  dezelfde  verschijnselen  opleverde  , als  gedurende  het  leven.  Bij  een  naauw- 
keurig  onderzoek  van  het  oog  wil  hij  niets  ongewoons  gevonden  hebben  ; alleen 
was  de  lens  eenigzinä  citroengeel  van  kleur  , maar  volkomen  doorzigtig , de 
achterste  wand  van  het  lensbeursje  was  een  weinig  troebel  , het  corpus  vitreum 
in  eenen  volmaakt  natuurlijken  toestand;  het  zwarte  pigment  was  op  alle  plaat- 
sen in  eene  natuurlijke  hoeveelheid  voorhanden.  Zoo  dikwijls  men  de  lens  op 
hare  vroegere  plaats  in  het  lensbeursje  bragt , kwam  de  opaliserende  kleur  van 
den  achtergrond  van  het  oog  weder  te  voorschijn;  terwijl  dezelve  verdween  zoo- 
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dra  men  de  lens  weder  wegnam.  In  een  ander  geval  zoude  hij  hetzelfde  heb- 
ben waargenomen.  — ïn  een  derde  geval  was  de  lens  barnsteengeel  , het  lens- 
beursje volkomen  gezond , het  glasachtige  ligchaam  onveranderd  , de  retina  in 
haren  normalen  toestand  ; alleen  de  chorioidea  was  op  eene  eigendommelijke  wijze 
van  kleur  veranderd  , voornamelijk  in  den  achtergrond  van  het  oog. 

§ 479. 

Behalve  eene  goede  diaetetische  verzorging  en  het  gebruik 
der  versterkende  en  opwekkende  middelen  , welke  bij  de  torpide 
amaurose  zijn  opgegeven  , kan  hierbij  verder  niets  gedaan  wor- 
den. — Het  zal  zelden  gelukken  , de  verdere  ontwikkeling  dezer 
amaurose  te  voorkomen  , noch  minder  , de  reeds  werkelijk  ge- 
vormde te  doen  afnemen. 


B. 


Van  de  cerebraal-amaurosen , 


§ 480.  ' 

Onder  cerebraal-amaurosen  verstaat  men  al  de  zoodanige , welke 
door  eene  gebrekkige  innervatie  der  gezigtszenuw  en  eene  daar- 
door te  weeg  gebragte  belemmering  van  het  gezigtsvermogen  , 
zonder  eene  onmiddellijke  benadeeling  van  liet  oog  zelve , veroor- 
zaakt worden.  — De  oorzaken  derzelve  zijn  verschillend  en  volgens 
deze  ook  de  verschijnselen,  welke  tot  de  hersenen  en  het  oog 
betrekking  hebben.  — * Beregel,  dat  de  verlammingen  gewoonlijk 
voorkomen  aan  de  tegenovergestelde  zijde  van  de  zitplaats  der 
ziekte  in  de  hersenen , wanneer  deze  namelijk  boven  de  decus» 
satio  pyramidum  (de  plaats , waar  de  piramidevormige  ligchamen 
zich  kruisen) , gelegen  is , — ondergaat  in  dit  geval  eene  wijzi- 
ging, doordat  de  gezigtszenuwen  zich  gedeeltelijk  kruisen, 
waardoor  het  te  verklaren  is , dat  bij  cerebraal-amaurosen  het 
oog  der  tegenovergestelde  zijde  nu  eens  gelijktijdig  met  de 
extremiteiten  dezer  zijde,  dan  weder  met  die  der  zelfde  zijde 
verlamd  kan  zijn  , — dat  verder  de  atrophie  van  het  eene  oog 
zich  nu  eens  over  de  geheele  gezigtszenuw  van  dezelfde  zijde, 
dan  weder  over  het  voorste  gedeelte  van  deze  tot  aan  het  chias- 
ma  en  van  daar  over  die  der  tegenovergestelde  zijde  uitbreidt.  — 
Bij  de  spinaal-amaurosen  hebben  dezelfde  omstandigheden  plaats, 
daar  de  vezelen  van  het  ruggemerg,  welke  de  wortelen  der 
gezigtszenuw  helpen  vormen,  van  de  olijven  vormige  en  niet  van 
de  piramidevormige  ligchamen  afkomstig  zijn  ■ — en  zich  der- 
halve niet  kruisen  1). 

1)  Sichel  t.  a.  pl. 

§ 481. 

Naar  gelang  der  verschillende  oorzaken  onderscheidt  men  de 
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eercbraal-amaurosen  m congestive  , apoplectische,  ontstekingach« 
tige,  erethische  , torpide,  traumatische , narcotische  en  zooda- 
nige, welke  door  organische  veranderingen  in  de  hersenen 
worden  te  weeg  gebragt. 

§ 482. 

De  congestive  cerebraal-amaurose  komt  het  raenigvuldigst 
voor , en  wordt  veroorzaakt  of  door  eenen  aanhoudenden  en 
sterken  aandrang  van  het  bloed  naar  de  hersenen , of  door 
eene  belemmerde  terugvloeijing  van  hetzelve  uit  de  hersenen. — 
Zij  ontstaat  bij  krachtvolle , volbloedige  personen , met  eene 
hoogroode  kleur  van  het  aaogezigt , eene  drukkende  hoofdpijn, 
een  gevoel , alsof  het  hoofd  door  eenen  band  wordt  zamenge- 
snoerd  , een  sterk  kloppen  der  carrotides  en  arteriae  tempora- 
les en  volle,  vooruitstekende  oogen , waarbij  de  verschijnse- 
len der  congestive  amaurose  duidelijk  te  bemerken  zijn.  — Al- 
les , wat  de  congestie  van  liet  bloed  naar  bet  hoofd  vermeer- 
dert, als  verkillingen , het  gebruik  van  geestrijke  dranken  en 
prikkelende  spijzen , doet  ook  de  opgegevene  toevallen  en  de 
lioofdpijn  toenemen.  Tevens  bestaat  hierbij  een  gevoel  van 
zwaarte  in  bet  hoofd , duizeligheid  , mischen  en  suisen  voor  de 
ooren , hartklopping,  trage  stoelgang  en  verzadigde  pis.  — 
Alhoewel  deze  amaurose  het  menigvuldigst  bij  krachtvolle , 
volbloedige  personen  voorkomt,  zoo  kan  dezelve  toch  ook  wel 
zonder  eene  algemeene  plethora  ontstaan  en  door  eene  verhin- 
derde terugvloeijing  van  bet  bloed  worden  te  weeg  gebragt. 

§ 483. 

Tot  de  oorzaken  derzelve  behooren  alle  nadeelige  invloeden , 
welke  tot  eenen  vermeerderden  aandrang  van  bloed  naar  het 
hoofd  aanleiding  geven  , als  daar  zijn : te  sterke  inspanningen 
van  den  geest  en  van  de  oogen  , eene  opulente  leefwijze  bij 
een  zittend  leven , de  inwerking  eener  aanmerkelijke  hitte  op 
geforceerde  marsehen,  inspanningen  hij  eene  voorovergebogene 
houding  des  ligcliaams ; verder  hartziekten , drukking  op  de 
vena  jugularis  door  gezwellen  , welke  aan  den  hals  hunne 
zitplaats  hebben , het  dragen  van  zware  lasten  , zwangerschap , 
alsmede  gezwellen  in  de  buik-  en  borstholte. 

§ 484. 

Dikwijls  is  deze  amaurose  slechts  voorbijgaande , terwijl  zij 
gelijktijdig  met  de  cerebraal-congeslie  verdwijnt ; zij  kan  echter 
ook  onder  den  vorm  eener  torpide  amaurose  blijven  bestaan , — 
of  bij  eene  aanhoudende  inwerking  der  nadeelige  invloeden 
den  graad  van  ontsteking  bereiken  , of  eindelijk  ook  kan  er  eene 
beroerte  ontstaan.  — De  behandeling  derzelve  stemt  volkomen 
met  die  overeen , welke  bij  de  congestive  amaurose  is  opge- 
geven. 
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§ 485. 

De  apoplectische  amaurose  onstaat  ten  gevolge  eener  apo- 
plexie j somwijlen  gaat  zij  deze  vooraf  (als  eene  congestive)  of 
treedt  gelijktijdig  met  den  aanval  op.  — • Bijna  altijd  bestaat  er 
eene  volkomene  blindheid  , ja  zelfs  wordt  alle  gevoel  voor  liet 
licht  vernietigd  ; de  pupil , welke  niets  van  hare  helderheid  en 
natuurlijken  ronden  vorm  verloren  heeft,  is  verwijd,  de  regen- 
boog onbewegelijk , waarmede  tevens  eene  verlamming  van 
ééne  of  meerdere  spieren  van  den  oogbol , — - van  de  sluitspier 
of  opligter  van  het  bovenste  ooglid , of  van  meerdere  dezer 
spieren  te  gelijk  gepaard  gaat ; vandaar  de  verlamming  van 
bet  bovenste  ooglid  (Blepharoplegia)  en  liet  paralytisch  scheel- 
zien (Strabismus  paralyticus);  het  bindvlies  is  oedemateus  ge- 
zwollen of  er  is  eene  aanmerkelijke  hoeveelheid  vocht  onder 
hetzelve  uitgestort ; de  traanpunten  zijn  werkeloos , weshalve 
er  in  eene  meerdere  of  mindere  mate  een  traanoog  bestaat ; 
somwijlen  is  bet  gezigtsvermogen  slechts  gedeeltelijk  vernietigd, 
van  daar  een  halfzien  (Yisus  dimidiatus).  — Tevens  zijn  hierbij 
enkele  spieren  van  her  aangezigt,  de  tong  of  zelfs  de  eene 
helft  van  het  ligchaam  verlamd.  Deze  amaurose  komt  slechts 
aan  ééne  zijde  voor. 

§ 486. 

In  dln  beginne  moet  de  behandeling  dezer  amaurose  altijd 
doelmatig  ontstekingwerend  en  afleidend  zijn,  ten  einde  de  uit- 
storting, welke  in  de  hersenen  mögt  aanwezig  zijn,  te  doen 
opslorpen,  en  den  terugkeer  van  den  apoplectisclien  aanval 
voor  te  komen»  Zoo  doe  men  , naar  gelang  der  omstandighe- 
den , van  tijd  tot  tijd,  algemeene  en  plaatselijke  bloedontlastin- 
gen, regele  de  leefwijze  van  den  lijder  streng,  en  zorge  voor 
eenen  behoorlijken  stoelgang.  — De  middelen , welke  bij  ver- 
lamming dienstig  zijn,  gebruike  men  altijd  met  behoorlijke  in- 
achtneming der  hier  boven  opgegevene  momenten.  — Tot  in- 
wendig gebruik  is  de  Arnica  bet  meest  doelmatig ; plaatselijk 
de  aanwending  van  vliegende  Vesicantia , inwrijvingen  van 
geestrijke  vochten  , dampen  van  vlugtige  middelen , welke  op 
het  oog  geleid  worden , en  eene  etter dragt  in  den  nek.  *—  Bij 
eene  complete  amaurose  blijft  gewoonlijk  elke  behandeling  zon- 
der eenig  gevolg, 

§ 487. 

De  amaurose,  welke  door  ontsteking  der  hersenen  wordt 
veroorzaakt , is  of  het  gevolg  eener  hevige , uitgebreide  ont- 
steking der  verschillende  inwendige  deelen  der  hersenen , of 
eener  gedeeltelijke  ontsteking  van  de  gezigtszenuw  met  haar 
toebehooren  of  van  de  naast  bij  baar  gelegene  deelen.  Deze 


amaurose  verdwijnt  bij  de  volkomene  verdeeling  der  ontsteking; 
zij  wordt  echter  aanhoudend,  wanneer  er  organische  verande- 
ringen overblijven,  — In  het  begin  gaat  dezelve  met  verschijn- 
selen van  prikkeling  gepaard,  later  wordt  zij  torpide.  — Hier- 
toe behooren  die  amaurosen , welke  gedurende  het  verloop  van 
typheuse  koortsen , na  verwondingen  van  het  hoofd , bij  hy- 
drocephalus  acutus  en  bij  convulsiën  in  den  tijd  van  het  tan- 
den-krijgen  ontstaan. 

. § 488. 

De  amaurose,  welke  na  verwondingen  van  het  hoofd  ont- 
staat, is  of  het  gevolg  van  eenen  hevigen  graad  van  schud- 
ding der  hersenen  (commotio  cerebri) , en  blijft  bestaan , al- 
hoewel de  verschijnselen  der  commotie  der  hersenen  en  de 
torpor  van  het  zenuwstelsel  verdwijnen,  óf  zij  ontstaat  ten 
gevolge  eener  congestive  of  ontstekingaehtige  aandoening  der 
hersenen  met  hare  gevolgen , — óf  eindelijk  ten  gevolge  eener 
uitstorting  van  bloed.  — De  amaurose,  welke  ten  gevolge 
eener  chronische  ontsteking  der  hersenen  na  verwondingen 
van  het  hoofd  voorkomt , ontwikkelt  zich  somwijlen  eerst  laat , 
dikwijls  nadat  de  vroegere  verschijnselen  van  de  aandoening 
der  hersenen  reeds  geweken  zijn.  De  lijder  klaagt  over  eene 
doffe,  somtijds  juist  begrensde  hoofdpijn,  het  gezigtsvermogen 
wordt  zwak , en  er  ontstaan  convulsivische  beweging^ii , ver- 
lammingen , epileptische  toevallen  enz.,  welke  bewijzen,  dat 
er  organische  veranderingen  aanwezig  zijn. 

§ 489. 

De  amaurose , welke  door  hydrocephalus  wordt  veroorzaakt , 
verhoudt  zich  verschillend,  al  naar  gelang  deze  eene  acute 
of  chronische  geaardheid  heeft.  In  het  eerste  geval  onstaat  de 
amaurose  ten  gevolge  der  verschijnselen  eener  ontstekingachtige 
aandoening  der  hersenen  (febris  hydro-encephalica) , terwijl  de 
voorafgegane  verhoogde  gevoeligheid  , lichtschuwheid  en  za- 
mengetrokkene  pupil  , meestal  gelijktijdig  met  het  optreden  van 
convulsiën  , door  eene  onbewegelijkheid  en  verwijding  der 
pupil  en  een  scheelzien  worden  opgevolgd.  Bij  eenen  chroni- 
schen hydrocephalus  is  de  pupil , welke  overigens  volkomen 
zuiver  is,  zeer  verwijd,  de  pupillair-rand  vormt  hier  en  daar 
eenen  naauwelijks  bemerkbaren  hoek , en  de  oogen  staan  óf 
onbewegelijk , óf  zijn  in  eene  gedurige , slingerende  beweging 
in  verschillende  rigtingen.  Rondom  het  hoornvlies  is  de  harde 
oogrok  blaauwachtig  van  kleur ; somwijlen  bestaat  er  gelijktij- 
dig waterzucht  van  den  oogbol  (hydrophthalmus) , en  zijn  er 
verschijnselen  van  hydrocephalus  chronicus  of  Spina  bifida  aan- 
wezig. — Deze  amaurosen  ontstaan  steeds  in  beide  oogen.  *— » 


Aan  deze  sluit  zich  volgens  v.  waltheu  , de  convulsivische, 
puerile  of  dentitie-  (in  den  tijd  van  het  tanden-krijgen  ont- 
staande) amaurose , omdat  de  convulsiën  , welke  bij  kinderen 
in  en  buiten  den  tijd  van  het  tanden-krijgen  voorkomen , 
steeds  met  eenen  geprikkelden  en  congestiven  toestand  van  de 
hersenen  en  het  ruggemerg  in  een  oorzakelijk  verband  staan 
en  zoo  dikwijls  eene  hydro-encephalische  aandoening  begeleiden 
of  deze  vooraf  aankondigen  ; zoo  ook  komt  dezelve  in  de  symp- 
tomatologie met  de  hydro-encephalische  amaurosen  overeen  en 
is  van  hetzelfde  aanbelang  als  deze,  daar  zij  het  gevolg  is  van 
eenen  in  den  toestand  van  irritatie  geblevenen  hydroeephalus , 
welke  het  tijdperk  van  uitzweeting  nog  niet  bereikt  heeft.  — Bij 
deze  amaurose  zijn  de  oogbollen  in  eene  convulsivische  bewe- 
ging , voornamelijk  naar  boven ; eveneens  is  het  met  de  oog- 
leden y de  pupil  is  buitengewoon  verwijd  en  bijna  volkomen 
onbewegelijk,  terwijl  er  tevens  scheelzien  aanwezig  is.  Wan- 
neer de  convulsiën  aanhoudend  zijn,  dan  gaat  dezelve  in  eene 
volkomene  blindheid  over. 

§ 490. 

De  behandeling  der  hydro-encephalische  amaurose  komt  vol- 
komen met  die  van  den  hydroeephalus  overeen,  en  verschilt, 
even  als  deze , al  naar  gelang  der  acute  of  chronische  geaard- 
heid ; de  behandeling  der  zwarte  staar , welke  bij  liet  tanden- 
krijgen  ontstaat , is  volkomen  gelijk  aan  die  der  acute  hersen- 
waterzucht.  — - * De  amaurosen  nemen  gelijktijdig  met  de  aandoe- 
ning der  hersenen  toe  en  af;  somwijlen  echter  blijven  dezelve 
ook  bestaan,  nadat  deze  geweken  is,  en  hangen  alsdan  voor- 
zeker van  organische  veranderingen  in  de  hersenen  af. 

§ 491. 

De  erethische  cerebraal-amaurose  zoude  (volgens  sichel)  1) , als 
het  gevolg  van  eenen  erethischen  toestand  der  hersenen  , in  zel- 
dene  gevallen  bij  zoodanige  personen  ontstaan , welke  eene  nerveus© 
constitutie  hebben  en  dikwerf  met  hoofdpijn  aan  de  eene  helft 
des  hoofds  behebt  zijn , vooral  na  hevige  en  langen  tijd  aan- 
houdende deprimerende  gemoedsaandoeningen  , na  harde  slagen 
des  noodlots , voornamelijk  wanneer  zij  alsdan  genoodzaakt  zijn, 
de  oogen  in  te  spannen.  Het  gezigtsvermogen  vermindert,  de 
regenboog  behoudt  echter  zijne  bewegelijkheid ; men  neemt 
geene  teekenen  eener  congestive  prikkeling  der  hersenen  of 
oogen  waar,  maar  alleen  eenen  algemeenen  erethismus.  Men 
mag  zich  echter  door  het  eerste  onderzoek  niet  laten  misleiden, 
daar  men  later  dikwijls  verschijnselen  van  eenen  congestiven 
toestand  of  van  eene  verweeking  der  hersenen  ontdekt.  — - De 
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behandeling  komt  volkomen  met  die  der  erethische  amaurose 
overeen. 

X)  t.  a.  pi.  p.  714. 

§ 492. 

Tegenover  de  zoo  even  genoemde  staat  de  torpide  cerebraal- 
amaurose , welke  somwijlen  na  een  aanmerkelijk  bloed-  of 
vochtverlies , bij  chlorotische  personen , enz.  ontstaat.  — De 
lijders  klagen  over  een  gevoel,  alsof  het  hoofd  ledig  ware, 
alsmede  over  eene  doffe  hoofdpijn  , even  als  van  eenen  band 
om  het  voorhoofd  ; dikwijls  hebben  zij  eene  eigendommelijke 
pijn  in  het  achterhoofd  ; zij  zijn  bleek  en  mager  , de  extremi- 
teiten en  de  huid  zijn  kond  , de  pols  is  klein  en  zwak  , en  er 
bestaat  eene  duidelijk  waar  te  nemen  zwakte  der  spieren.  In 
het  begin  gevoelen  de  lijders  eene  aanmerkelijke  verbetering 
na  eenen  goeden  maaltijd.  — - De  behandeling  is  volkomen  ge- 
lijk aan  die  der  torpide  amaurose. 

Sichel  , t.  a.  pl.  p.  7X5. 

§ 493. 

De  amaurose , welke  door  den  invloed  van  narcotische  (of 
bittere)  geneesmiddelen  ontstaat,  kenmerkt  zich  door  eene  sterke 
opvulling  van  de  bloedvaatjes  van  het  bindvlies  en  den  harden 
oogrok , door  een  gevoel  van  volheid  in  het  oog , door  eene 
volkomen  onbewegelijke  , verwijde  pupil , door  eene  eigendomme- 
lijke , bleek- zwarte  kleur  derzelve,  en  door  het  ontstaan  van  eenen 
op  bontwerk  gelijkenden  nevel , welke  de  grootere  voorwerpen 
slechts  onduidelijk  laat  zien , de  kleinere  echter  verbergt ; ™~~ 
gelijktijdig  bestaat  er  eene  meer  of  minder  merkbare  siddering 
der  ledematen.  — Bij  eenen  hoogeren  graad  is  het  gezigtsver- 
mogen  geheel  en  al  onderdrukt , de  pupil  buitengewoon  ver- 
wijd en  volkomen  onbewegelijk,  het  wip  der  oogen  gelijkmatig , 
doch  eenigzins  rood  van  kleur , de  randen  der  oogleden  zijn 
een  weinig  opgezwollen , de  spieren  van  den  oogbol  en  de 
opligtende  spier  van  het  bovenste  ooglid  in  eenen  toestand  van 
onvolkomene  verlamming  • vandaar  staat  de  oogbol  strak , onbe- 
wegelijk en  bepaaldelijk  in  ééne  rigting , terwijl  het  bovenste 
ooglid  slap  over  den  oogbol  naar  beneden  hangt.  Verscheidene 
spieren  van  de  ledematen  en  den  rug  worden  door  tonische , 
menigvuldiger  echter  door  klonische  krampen  aangetast.  — 
Somwijlen  gaat  met  deze  amaurose  een  delirium  furibundum 
gepaard. 

De  meeningen  over  den  toestand  der  pupil  bij  deze  amaurose  zijn  verschillend. — 
Beer  zegt  bepaaldelijk  , dat  de  pupil  hoekig  en  wel  gewoonlijk  slechts  naar  de 
ooghoeken  heen  vertrokken  is  , zóó,  dat  de  iris  van  boven  en  beneden  breeder  is. 
V.  Walther  daarentegen  wil  hebben  waargenomen  , dat  de  pupil  altijd  volkomen 
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rond  , gelijkvormig  verwijd  , en  geene  enkele  maal  ovaal  uitgezet  was.  — Volgens 
sichël  zoude  deze  amaurose  alleen  dan  ontstaan  , wanneer  er  door  het  gebruik 
van  narcotische  middelen  eene  congestie  naar  de  hersenen  , of  een  extravasaat,  met 
verschijnselen  van  prikkeling  of  compressie  der  hersenen  wafen  te  weeg  geh  ragt. — • 
De  ze  .bewering  moge  gegrond  zijn  in  zoo  verre  zij  de  amaurose  betreft  , welke 
ten  gevolge  van  het  inwendig  gebruik  der  narcotische  middelen  ontstaat;  echter 
heb  ik  twee  gevallen  waargenomen,  in  welke  door  het  sap  eener  belladonna-bes  , 
hetwelk  moedwillig  in  het.  oog  gebragt  was,  eene  bijna  Volkomene  onderdrukking 
Van  het  gezigtsvermogen  veroorzaakt  werd.-  De  pupil  vertoonde  zich  gelijkmatig 
verwijd  , e^en  zoo  als  v.  waltheR  heeft  opgegeven.  Dat  het  gezigtsvermogen 
niet  enkel  en  alleen  door  de  aanmerkelijke  verwijding  der  pupil  onderdrukt  was , 
blijkt  daaruit  , dat  hetzelve  bij  het  zien  door  eene  kleine  , in  een  kaartpapier 
gemaakte  opening  niet  verbeterde, 

§ 494. 

De  voorzegging  is  bij  deze  amaurose  over  'het  algemeen  gun- 
stig, wanneer  namelijk  dezelve  nog  niet  volkomen  ontwikkeld, 
de  lijder  niet  zeer  volbloedig  en  niet  met  congestiën  van  bloed 
naar  het  hoofd  en  de  oogen  behebt  is.  — Wanneer  de  narco- 
tische middelen  hunnen  nadeeligeo  invloed  slechts  in  eene 
geringe  male  hebben  uitgeoefend,  dan  verdwijnt  bet  gebrek  van 
zelf,  zonder  toedoen  der  kunst,  — Bestaat  er  reeds  eene  vol- 
komene blindheid  , dan  is  de  voorzegging  zeer  ongunstig.  — - 
Niet  zelden  ontstaan  er  verschijnselen  van  ontsteking  van  bet 
vaatvlies  , gepaard  met  hevige  pijnen  en  neiging  tot  aderspattige 
uitzetting  der  bloedvaatjes , in  welk  geval  alsdan  de  blindheid 
ongeneeslijk  is. 

§ 495. 

ïn  het  begin  moet  men  , naar  gelang  der  volbloedigheid  des 
lijders,  eene  ontstekingwerende  behandeling  inslaan  en  van 
aderlatingen  , bloedzuigers  , voetbaden  , inwendig  van  zuren  , 
verdunden  wijnazijn  , citroensap  , hetwelk  met  water  vermengd 
is,  versch  bereide  Acetum  ammoniacale  (beer)  en  uitwrendig  van 
omslagen  met  azijn  en  water  gebruik  maken,  — Wanneer  de 
amaurose  längeren  tijd  geduurd  beeft  en  er  geene  aanwijzing 
tot  eene  ontstekingwerende  handelwijze  bestaat,  of  deze  reeds 
aangewend  geworden  is,  dan  komen,  zoowel  in-  als  uitwendig , 
vlugtig  prikkelende  middelen  te  pas,  en  wel  voornamelijk  de 
Naphthae  met  Camphora  j tevens  raake  men  uitwendig  gebruik 
van  prikkelende  in  wrijvingen  in  den  omtrek  van  bet  oog  en 
leide  dampen  van  vlugtige  middelen  op  hetzelve. 

§ 490. 

De  amaurose  , welke  door  organische  veranderingen  van  de 
hersenen  of  den  schedel  veroorzaakt  wordt  , kan  , naar  gelang 
van  bet  verschil  harer  oorzaken  , verschillende  verschijnselen  te 
weeg  brengen.  Tot  deze  oorzaken  kunnen  behooren : organische 
I.  20 
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veranderingen  van  het  harde  hersenvlies  (dura  mater),  van  de 
schedelbeenderen  (eraninm) , van  de  vliezen  der  hersenen  of 
van  de  hersenen  zelve  , verharding,  verweeking , verettering, 
slagadergezwellen  (aneurysmata) , nieuw  gevormde  weefsels, 
mergsponsgezwel  , tuberkels , hydatides,  ontaardingen  der  sl  ij m- 
klier  (glandula  pituitaria)  , ziekelijke  veranderingen  van  de 
beddingen  der  gezigtszenuwen  (thalami  nervorum  optieorum), 
van  de  gestreepte  ligchamen  (corpora  striata),  van  de  vierdub- 
bele ligchamen  (corpora  quadrigemina) , van  de  olijvenvormige 
ligchamen  (corpora  olivaria) , van  den  bodem  der  derde  hersen- 
holte (ventriculus  tertius)  enz. 

§ 497. 

Beer  heeft  voor  de  symptomatologie  dezer  amaurosen  in  het 
algemeen  het  volgende  vastgesteld  : zij  ontstaan  gelijktijdig  in 
beide  oogen  , of  ontwikkelen  zich  eerst  in  het  eene  en  korten 
tijd  daarna  in  het  andere , de  lijder  ziet  de  voorvverpen  niet  in 
hunne  wezenlijke  gedaante , maar  onduidelijk  en  alle  verward 
door  elkander , hij  heeft  herhaaldelijk  aanvallen  van  duizelig- 
heid en  ziet  hevige  lichtverschijningen , hetwelk  meestentijds 
met  lichtschuwheid  , buitengewoon  snelle  bewegingen  van  den 
regenboog , vernaauwing  der  pupil  en  eene  werkelijke  vertrekking 
derzelve  naar  boven  en  beneden  gepaard  gaat ; — daarbij  zijn 
de  vaatjes  van  het  oog  sterk  met  bloed  opgevuld  • — onder  de 
hevigste  hoofdpijnen  ontstaat  er  eene  variceuse  uitzetting  der 
bloedvaatjes  van  het  oog , gepaard  gaande  met  convulsivische 
bewegingen  der  oogen  en  oogleden,  met  scheelzien , eneindelijk 
met  een  scheef  staan  van  één  of  beide  oogen.  Somwijlen  bereikt 
de  hoofdpijn  eenen  zoo  hoogen  graad,  dat  de  lijders  bijna  hun 
bewustzijn  verliezen  , en  eindelijk  ontstaan  er  stoornissen  in  het 
gehoor , den  reuk  , den  smaak , het  denkvermogen  enz.  — 
Wanneer  de  ziekelijke  veranderingen  hare  zitplaats  in  de  nabij- 
heid der  oogholte  hebben  en  bij  hare  verdere  vergrooting  tot 
in  dezelve  doordringen  , dan  wordt  de  oogbol  uit  den  oogkuil 
gedrongen.  Be  lijders  sterven  onder  de  verschijnselen  van  ver- 
lamming. — Ik  echter  heb  gevallen  van  zoodanige  amaurosen 
waargenomen  , waarbij  de  verschijnselen  zeer  veel  van  de  zoo 
even  opgegevene  verschilden , waarbij  de  lijder  de  wezenlijke 
gedaante  der  voorwerpen  goed  koude  onderscheiden , maar  het 
gezigtsvermogen  zich  in  eenen  steeds  digter  wordenden  nevel 
verloor,  waarbij  geene  verschijnselen  van  prikkeling,  geen  zien 
van  vonken , geene  lichtschuwheid , geene  ontwikkeling  van 
bloedvaatjes  op  de  oppervlakte  van  den  oogbol  aanwezig  waren , 
waarbij  eindelijk  de  pupil  traag  in  bare  bewegingen , matig 
verwijd,  volkomen  rond  en  eenigzins  nevelachtig  was,  terwijl 
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de  hoofdpijn  zich  slechts  periodisch,  dikwijls  echter  met  het 
verlies  van  bewustzijn  en  algemeene  krampen  gepaard  gaande , 
instelde , en  de  dood  op  eenen  zoodanigen  aanval  volgde, 
v.  Walther  geeft  als  kenmerkende  verschijnselen  voor  deze 
amaurosen  in  het  algemeen  de  volgende  op : hevige  hoofdpijn 
van  eenen  eigendommelijken  aard,  een  langzaam  ontstaan, 
zonder  zich  gestadig , maar  als  het  ware  hij  sprongen  verder 
te  ontwikkelen , gevoelloosheid  , onverschilligheid  , geene  be- 
geerte en  geen  verlangen  om  weder  ziende  te  worden , ver- 
lamming van  het  bovenste  ooglid  (blepharoplegia)  en  een  para- 
lytisch scheelzien  (strabismus  paralyticus).  Gewoonlijk  zoude  er 
(als  bij  uitzondering  van  andere  encephalische  amaurosen)  eene 
myose  (aanhoudende , tegennatuurlijke  vernaauwing  der  pupil , 
Myosis) , bestaan  , echter  met  eene  verlamming  van  den  regen- 
boog (iridoplegia)  gepaard  gaande.  Wanneer  echter  de  oorzaak 
der  hersendrukking  hare  zitplaats  digt  bij  de  basis  cranii,  b.  v. 
in  de  derde  hersenholte , hadde , dan  zoude  er , door  eene  te 
gelijker  tijd  bestaande  drukking  op  de  gemeenschappelijke  be- 
weegzenuw  des  oogs  (nervus  oculomatorius) » eene  mydriase 
{aanhoudende,  tegennatuurlijke  verwijding  der  pupil,  Mydriasis) 
ontstaan.  De  amaurose  zoude  gedurende  eenen  korten  tijd  onder 
verschijnselen  van  prikkeling  kunnen  voorkomen , doch  later 
spoedig  eene  torpide  en  paralytische  geaardheid  aannemen.  — 
Zoo  lang  wij  nog  geen  grooter  aantal  naauwkeurig  beschrevene 
ziektegevallen  en  zorvuldig  waargenomene  sectiën  van  zoodanige 
amaurosen  bezitten , is  het  onmogelijk , eene  vaste  diagnosis  op 
te  geven. 

§ 498. 

De  voorzegging  is  bepaaldelijk  ongunstig,  daar  wij  de  oor- 
zaken der  amaurose  niet  kunnen  uit  den  weg  ruimen.  Naar 
gelang  der  omstandigheden  doe  men  kleine  bloedontlastingen  , 
make  gebruik  van  afleidingen  van  verschillenden  aard , en 
regele  den  eet-  en  leefregel  des  lijders  op  eene  strenge  wij  ze.  — - 
In  die  gevallen  , in  welke  eene  specifieke  oorzaak  te  gronde 
ligt,  sla  men  eene  hiervoor  passende  behandeling  in ; doch 
gewoonlijk  wordt  ook  hierdoor  weinig  voordeel  aangebragt. 

G. 

Fan  de  spinaal -amaurosen. 

§ 499. 

De  spinaal-amaurosen  kunnen  van  verschillende  ziektetoestanden 
van  het  ruggemerg  afhangen,  en  staan  tot  deze  in  verhouding , 
even  als  de  cerebraal-amaurosen  tot  de  aandoeningen  der  her- 
senen. — Het  menigvuldigst  neemt  men  dezelve  waar  gedurende 
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het,  verloop  der  chorea  en  van  den  erethismus  spinalis , voor- 
namelijk echter  na  bovenmatige  uitspattingen  in  Venere , na 
onanie , en  gedurende  het  verloop  der  tabes  dorsalis.  — Bet 
karakter  dezer  amaurosen  verschilt  naar  gelang  van  de  geaard- 
heid der  ruggemergsaandoening , waardoor  zij  worden  veroor- 
zaakt ; zij  kunnen  derhalve  erethisch  of  torpide  zijn ; het  gebeurt 
echter  niet  zelden  , dat  men  bij  eene  volkomen  torpide  geaard- 
heid der  mggemergsaandoening  , de  amaurosen  zich  onder  de 
verschijnselen  van  erethismus  ziet  ontwikkelen  ; — het  omge- 
keerde geval  heeft  echter  zeldzamer  plaats  , en  slechts  éénmaal 
heb  ik  bij  eenen  hoogen  graad  van  spinaal-erethisraus , waaraan 
eene  jonge  dame  lijdende  was,  na  eenen  hevigen  aanval  van 
krampen  eene  volkomene  amaurose  met  verwijding  en  onbe- 
wegelijkbeid  der  pupil  en  gelijktijdig  bestaande  gevoelloosheid 
der  onderste  ledematen  waargenomen  , welke  echter  binnen 
korten  tijd  weder  verdween. 

Sichel  (t.  a.  pl,  p.  738.)  gelooft  , dat  men  tot  de  ïrritative  spinaal-araaurosen 
ook  de  zoodanige  moet  rekenen  , welke  volgens  MACKENZIE  door  liet  onmatig  ge- 
bruik van  tabak  ontstaan  zoude,  alsmede  ook  die,  welke  na  de  inwerking  van 
bet  worstgift  , van  het  lood,  bij  chorea,  epilepsie,  hydropliobie  en  na  balswon- 
den  voorkomen.  — Tot  de  torpide  spinaal-amaurosen  rekent  hij  de  zoodanige, 
welke  door  een  te  lang  voortgezet  zogen  bij  personen  met  eene  zeer  gevoelige 
en  prikkelbare  constitutie  , door  uitspattingen  , door  onanie  en  andere  bovenma- 
tige voehtsveriiezen  ontstaan.  — Bovendien  neemt  bij  nog  eene  door  organische 
veranderingen  van  het  ruggemerg  te  weeg  gebragte  amaurose  aan. 

§ 500. 

De  amaurose  , welke  gedurende  hei,  verloop  der  tabes  dorsalis 
ontstaat,  treedt  meestentijds  eerst  dan  te  voorschijn,  wanneer 
de  zwakte  der  onderste  ledematen  reeds  eenen  aanmerkelijken 
graad  bereikt  beeft,  en  w/el  voornamelijk,  wanneer  de  zwakte 
zich  ook  in  de  bovenste  ledematen  openbaart.  — De  verschijn- 
selen zijn  verschillend,  doch  het  is  mij  tot  nog  toe  niet  mogelijk 
geweest,  noch  in  de  geaardheid  der  ruggemergsaandoening , 
noch  in  de  van  het  gestel  des  lijders  afhangende  omstandigheden 
in  het  algemeen,  de  reden  van  dit  verschil  te  ontdekken.  — 
Dikwijls  begint  de  ziekelijke  aandoening  van  het  oog  met  eene 
aanmerkelijke  lichtschuwheid  en  zeer  sterke  zamentrekking  der 
pupil,  zonder  eenig  teeken  van  congestie  in  liet  oog7,  en  zonder 
eenige  verandering  in  de  geaardheid  der  iris  5 — tusschen  de 
voorwierpen  en  het  oog  plaatst  zich  een  lichte,  glinsterende 
nevel , welke  bij  de  toenemende  vermindering  van  het  gezigts- 
vermogen  hoe  langer  boe  digter  wordt  • somwijlen  verschijnen 
er  grijsachtig-witte  stippen  of  heldere  parelsnoeren  voor  het 
oog , zeer  zelden  andere  scotomata.  — Zelfs  bij  eene  volkomene 
blindheid  blijft  de  pupil  in  eenen  hoogen  graad  vernaauwd.  — 
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Iü  andere  gevallen  wordt  de  pupil  traag  in  hare  bewegingen 
en  verwijd  , er  is  geene  lichtschuwheid  aanwezig,  veeleer  zoekt 
de  lijder  als  het  ware  naar  een  helder  licht , hij  ziet  als  door 
eenen  dikken,  zwarten  nevel,  en  er  bestaan  veelvuldige,  donker 
gekleurde  scotomata.  De  verwijding  en  onbewegelijkheid  der 
pupil  staan  met  het  hoe  langer  hoe  meer  afnemen  des  gezigts- 
vermogens  in  verhouding.  Somwijlen  verliest  de  lijder  het 
gezigtsvermogen  plotseling , zonder  eenig  teeken  van  prikkeling 
of  congestie. 

§ 501. 

De  herkenning  der  spinaal-amaurosen  berust  voornamelijk  op 
de  verschijnselen  eener  ruggemergsaandoening , als  daar  zijn : 
pijn  in  de  lenden  of  in  den  rug , verhoogde  gevoeligheid  van 
één  of  meerdere  wervelbeenderen , wanneer  men  op  dezelve 
drukt , zwakheid  , koudheid  en  het  zoogenaamde  inslapen  der 
onderste  ledematen  , krampachtige  z ara  en  trekkingen  in  dezelve, 
spasmodische  toesnoering  van  den  keel , moegelijke  ademhaling , 
het  gevoel  alsof  er  een  hoepel  om  de  borst  geklemd  is,  onre- 
gelmatigheid in  de  kloppingen  van  het  hart , stoornissen  der 
spijsvertering,  verstoppingen,  verlamming  der  onderste,  som- 
wijlen ook  der  bovenste  ledematen  , moeijelijkheid  bij  de  pislo- 
zing , incontinentia  en  impotentia  der  geslachtsdeeleri. 

§ 502. 

Wanneer  deze  amaurosen  ten  gevolge  eener  geneeslijke  ziekte 
des  ruggeraergs  ontstaan  zijn  , zoo  als  bij  chorea  of  erethismus 
spinalis , dan  verdwijnen  zij  gewoonlijk  gelijktijdig  met  de  gene- 
zing van  deze.  — Ontwikkelen  zich  deze  amaurosen  bij  tabes 
dorsalis,  dan  is  zulks  altijd  een  hoogst  ongunstig  teeken,  daar 
men  alsdan  eenen  snellen  voortgang  der  tabes  kan  vóórspellen. — 
Bij  de  behandeling  lette  men  alleen  op  de  ruggemergsaandoening. 
De  werkzaamste  geneesmiddelen  zijn : geestrijke  inwrij vingen 
in  den  rug,  de  aanwending  van  eenen  beeten  waterdamp-straal 
langs  den  geheelen  rug , door  middel  van  den  toestel  van  dzondi  , 
eene  momentane  inwerking  der  koude , door  middel  van  was- 
schingen  met  koud  water , tonische  middelen  , Martialia  , ijzer- 
houdende minerale  waters,  baden,  en  wel  voornamelijk  die  te 
Wildbad  en  Gastein  en  vervolgens  te  Schwalbach  of  Pyrmont, 
zeebaden  , het  verblijf  in  een  zuidelijk  klimaat  en  eene  doelmatige 
dieet.  — Yan  rnoxae , fonticuli  en  setacea  heb  ik  nimmer  eene 
gunstige  werking  gezien  , even  zoo  weinig  van  het  gebruik  van 
strychnine.  v.  walteer  heeft  het  Oleum  terebinthinae  aethe- 
reum  aanbevolen.  De  waarneming,  dat  een  Decoctum  corticis 
peruviani  hij  personen  , welke  aan  deze  amaurosen  lijden  , pol« 
lutiones  veroorzaken  en  zoodoende  nadeelig  werken  zoude , heb 
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ik  volkomen  bewaarheid  gevonden,  doch  ook  bijna  altijd  heb 
ik  deze  nadeelige  bijwerking  door  het  gelijktijdig  toedienen 
van  kleine  giften  kamfer  doen  wiiken, 

§ 503. 

De  amaurose,  welke  bij  epileptische  personen  voorkomt,  kan 
men  het  gevoegelijkst  tot  de  spinaal-amaurosen  rekenen,  alhoe- 
wel zij  ook  dikwijls  van  eenen  encephalischen  oorsprong  moge 
zijn.  — Bij  eiken  aanval  der  epilepsie  ontstaat  eeue  blindheid  , 
gepaard  met  onbewegelijkheid  van  den  oogbol  en  verwijding 
der  pupil.  Wanneer  de  aanval  der  epilepsie  zich  dikwijls  her- 
haalt, dan  ontstaat  er  eene  amblyopie,  welke  langzamerhand  in 
eene  volkomene  amaurose  overgaat;  deze  kenmerkt  zich  door 
eene  zeer  verwijde  en  volkomen  heldere  pupil  , door  traagheid 
of  algeheele  onbewegelijkheid  der  iris , door  eene  nog  sterkere 
verwijding  der  pupil  bij  eene  sterkere  verlichting  (beer)  , en 
door  slingerende  bewegingen  van  den  oogbol.  Al  wmrden  ook 
de  epilepsie  en  amaurose  genezen,  zoo  blijft  toch  altijd  de  slin- 
gerende beweging  des  oogbols  over.  Alleen  door  het  doen 
wijken  der  algemeene  ziekte  kan  men  eene  genezing  der  amau- 
rose bewerkstelligen.  — Wanneer  de  amaurose  nog  na  de  gene- 
zing der  epilepsie  bestaat,  dan  is  zij  gewmonlijk  ongeneeslijk. 


Van  de  ahdominaal-amaurosen. 

§ 504. 

Het  naauwe  verband , hetwelk  er  tusschen  het  oog  en  de 
ingewanden  van  den  onderbuik  onderling  bestaat , wordt  te 
weeg  gebragt  door  de  verbinding  van  het  haarbandszenuwstelsei 
met  het  zenuwknoopenstelsel , door  welke  dus  ook  de  ziekelijke 
stoornissen  in  den  onderbuik  zich  aan  het  haarbandszenuwstelsei 
kunnen  mededeelen.  Vandaar  ook  openbaren  zich  de  anomale 
verschijnselen  in  het  oog  altijd  het  eerst  in  de  geaardheid  der 
pupil  en  in  de  natuurlijke  verrigtingen  der  iris;  — terwijl  de 
retina  slechts  secundair  en  altijd  in  eenen  geringeren  graad 
wordt  aangedaan.  — - Behalve  deze  mededeeling  der  ziekelijke 
aandoeningen  door  middel  des  zenuw7knoopenstelsels  , lijdt  het 
oog  tevens  door  den  aandrang  van  het  bloed  naar  het  hoofd  en 
de  oogen,  veroorzaakt  door  eeuen  belemmerden  bloedsomloop 
In  den  onderbuik , verstoppingen  in  het  poortaderstelsel  en  ple- 
thora  abdominalis. 

§ 505. 

Gewoonlijk  ontstaan  deze  amaurosen  langzaam , bereiken 
allengskens  eenen  zekeren  graad , doch  gaan  zelden  in  eene 
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volkomene  zwarte  staar  over.  — * De  verschijnselen,  welke  zich 
in  den  regenboog  en  de  pupil  openbaren  , zijn  altijd  in  eenen 
aanmerkelijken  graad  aanwezig ; er  bestaat  eene  traagheid  in 
derzelver  bewegingen , de  pupil  is  verwijd , en  vormt  zelfs 
dikwijls  een  horizontaal  ovaal ; het  bindvlies , hetwelk  met 
streng  vormig  opgez  wollene  bloedvaatjes  doorweven  is,  de  omtrek 
der  oogleden , alsmede  de  mondhoeken , zijn  vuil-geel  van 
kleur ; de  lijder  heeft  eene  doffe  , drukkende  hoofdpijn , voor- 
namelijk in  het  voorhoofd  ; het  gfezigts vermogen  is  verminderd 
door  eenen  grijsachtig-witten  of  donkerder  gekleurden,  zwarten 
nevel ; er  bestaan  scotomata  van  verschillenden  aard , welke 
voornamelijk  grijsachtig  of  donkerder  van  kleur  zijn,  terwijl 
de  lijder  slechts  enkele  gedeelten  der  voorwerpen  ziet  (visus- 
interruptus).  — Deze  amaurosen  hebben  of  eene  torpide  , of  eene 
congestive  geaardheid  • echter  brengt  het  verschil  der  oorzaken 
tevens  een  verschil  in  de  verschijnselen  te  weeg. 

§ 506. 

De  gastrische  amaurose , Amaurosis  gastrica , welke  door  sah- 
burraalprikkels , zuur,  uitstortingen  van  gal,  stoornissen  in  de 
spijsvertering  en  wormen  veroorzaakt  wordt , kenmerkt  zich  door 
eene  verwijde,  eenigzins  hoekige,  doch  volkomen  heldere  en 
zwarte  pupil , door  eene  zeer  trage  beweging  van  den  regen- 
boog , en  door  het  herhaaldelijk  overloopen  der  oogen  van 
tranen  • — de  voorwerpen  vertoonen  zich  onduidelijk  , als  in 
eenen  nevel  gehuld , het  oog  zoekt  als  het  ware  een  helder 
licht , des  morgens  is  het  gezigtsvermogen  meestal  het  best ; de 
graad  van  het  gezigtsvermogen  wisselt  over  het  algemeen  af 
naar  de  gemoedsgesteldheid  des  lijders,  alsmede  naar  gelang  der 
stoornissen  in  den  onderbuik,  — Het  bindvlies  is  vuil  van  kleur 
en  met  enkele,  adderspattig  uitgezette  bloedvaatjes  doorweven.  — 
Bij  dikke  , volbloedige  personen  komen  er  bij  de  verdere  ont- 
wikkeling tevens  congestive  verschijnselen  te  voorschijn.  — Ge- 
lijktijdig met  of  vóór  de  ziekelijke  affectie  van  het  oog,  bestaan 
er  verschijnselen  eener  gastrische  aandoening , aks  daar  zijn  : 
een  brandend  gevoel  in  den  slokdarm  ( Sodbrennen) , zure  op- 
rispingen of  eene  aanhoudende,  lastige  drukking  in  de  maag- 
streek met  oprispingen  van  eenen  bedorvenen  smaak  , neiging 
tot  braken,  eene  dik  beslagene tong,  voortdurende  dorst , afkeer 
van  alle  vleeschspijzen , een  opgezette  onderbuik , en  spanning 
in  de  hypochondriën. 

§ 507. 

Wanneer  de  amaurose  door  wormen  wordt  veroorzaakt  (Araau- 
rosis  verminosa),  dan  ziet  men  , behalve  de  opgegevene  ver- 
schijnselen, den  harden  oogrok  rondom  het  hoornvlies  ongewoon 
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blaauw  van  kleur , terwijl  tevens  ook  de  oogleden  en  de  geheele 
omtrek  van' het  oog  een  eigendommelijk  , blaauwaehtig  aanzien 
hebben;  de  oogbollen  zijn  meestal  in  eene  gedurige  onregelmatige 
beweging,  gewoonlijk  bestaan  er  ook  scheelzien  en  clonische 
krampen  der  oogleden  (nictitatio) , alsmede  dikwerf  spasmodische 
zamentrekkingen  van  enkele  spieren  van  het  aangezigt.  I)e 
pupil  is  gewoonlijk  aanmerkelijk  verwijd  , traag  in  hare  bewe- 
gingen , of  onbewegelijk de  lijder  klaagt  tevens  over  eene 
gedurige  flikkering  voor  de  kogen,  — Baarbij  is  het  aangezigt 
bleek  van  kleur , en  de  lijder  heeft  eenen  grooten  honger , een 
kittelend  gevoel  in  den  neus,  gedurige  pijn  in  den  onderbuik 
en  opgezetheid  van  denzelven. 

§ 508. 

Be  gastrische  amaurose  schijnt  alleen  in  die  gevallen  in 
eene  volkomene  blindheid  over  te  gaan , in  welke  er  tevens 
wormen  voorhanden  zijn.  — Be  voorzegging  is  over  het  algemeen 
gunstig,  zelfs  al  is  er  eene  volkomene  blindheid  ontstaan  , wan- 
neer er  namelijk  niet  te  gelijker  tijd  organische  veranderingen 
in  de  ingewanden  van  den  onderbuik  aanwezig  zijn. 

g 509. 

Be  behandeling  der  gastrische  amaurose  moet  naar  gelang 
der  oorzaken  worden  gewijzigd,  — Is  er  zuur  aanwezig , dan 
geve  men  Magnesia  met  Rheum , en  make  daarna  bij  voortduring 
gebruik  van  tonische,  biltere  middelen  in  verbinding  met  Spiritus 
nitri  dulcis  of  kleine  giften  Rheum.  Bestaan  er  saburraal- 
prikkels  mei  neiging  tot  braken  , dan  diene  men  een  braakmiddel 
toe , doch  late  dit  bij  eene  bestaande  volbloedigheid  en  bij 
neigingen  tot  congestiën  naar  het  hoofd  en  de  oogeri , door  eene 
aderlating  voorafgaan.  —■  Na  bet  braken  gevoelt  de  lijder  ge- 
woonlijk eene  algemeene  verligting  , somwijlen  kan  bij  nog  den- 
zelfden  dag  de  voorwerpen  reeds  beter  onderscheiden  ; somtijds 
openbaart  zich  deze  gunstige  werking  eerst  later,  dikwijls  eerst 
na  bet  voortgezet  gebruik  van  buikopenende  middelen.  — Wan- 
neer er  geene  neiging  tot  braken  aanwezig  is,  maar  veelmeer 
spanning  in  de  hypochondriën  , opgezetheid  van  den  onderbuik 
en  trage  stoelgang , dan  moet  men  ontlastingsmid delen , als 
Cremor  tartari  met  Rheum,  met  Tartarus  emeticus  enz,,  toedie- 
nen; zelfs  kunnen  in  dit  geval  de  pillen  van  schmucker  of  richter 
worden  aangewend.  — Indien  alle  gastrische  toevallen  zijn  uit 
den  weg  geruimd , dan  moet  men  door  versterkende  genees- 
middelen de  spankracht  (tonus)  der  ingewanden  van  den  onder- 
buik weder  trachten  te  herstellen.  — - Zijn  er  wormen  voorbanden 
dan  moeten  er  antihelmintica  en  ontlastingsmiddelen  worden 
aangewend.  — Beer  houdt  eene  plaatselijke  behandeling  bij 
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deze  soort  van  anianrosen  voor  ondoelmatig:  en  ligtelijk  nadeelig; 
scARPA  daarentegen  heeft  de  plaatselijke  aanwending  van  prik- 
kelende; vlugtige  middelen  aanbevolen,  welke  ook  ik,  na  eene 
voorafgegane , doelmatige  inwendige  behandeling , steeds  zeer 
dienstig  heb  bevonden. 

5 510. 

Aan  deze  amanrose  sluit  zich  de  zoodanige  , welke  aks  een 
onmiddellijk  gevolg  van  eenen  hevigen  en  verkropten  toorn  ont- 
staat en  het  eerst  door  beer  beschreven  is  geworden.  Be 
pupil  is  aanmerkelijk  verwijd  , zonder  dat  er  eene  in  het  oog 
ïoopende  verandering  aan  den  pupil lair-rand  waar  te  nemen  is; 
de  regenboog  is  geheel  en  al  onbewegelijk  ; de  vaatjes  van  bet 
bindvlies  zijn  sterk  met  bloed  opgevuld  ; de  harde  oogrok  is 
geelachtig-rood  van  kleur  ; gewoonlijk  ontwikkelt  erzieh,  meer 
of  minder  snel , eene  geelzucht  (Icterus)  ; het  waterachtige  rocht 
in  het  oog  wordt  eenigzins  troebel,  en  het  gezigtsvermogen  is 
in  die  mate  onderdrukt,  dat  de  lijder  nog  alleen  gevoel  voor 
bet  licht  heeft.  — Somwijlen  gaat  deze  amanrose  met  eene 
verlamming  van  de  eene  helft  des  ligchaams  gepaaid , in  welk 
geval  alsdan  het  oog  aan  de  ziekelijk  aangedane  zijde  blind  is, 
terwijl  het  andere  slechts  zwakzigtig  is  ; — of  er  bestaan  slechts 
verlammingen  van  enkele  spieren  van  het  aangezigt , in  welk 
geval  alsdan  de  beide  oogen  amaurotisch  zijn.  — Het  is  waar- 
schijnlijk , dat  in  deze  gevallen  de  amanrose  het  gevolg  is  van 
eongestiën  naar  de  hersenen  of  van  eene  werkelijke  apoplexie. 
Dezelve  ontstaat  gewoon. lijk  bij  cholerische  en  atrabilaire  perso- 
nen, welke  donker  gekleurde  oogen  hebben.  — - Wanneer  het 
gebrek  pas  ontstaan  is  , dan  kan  men  hetzelve  door  een  zacht 
braakmiddel  dikwijls  spoedig  genezen  ; bestaan  er  echter  duide- 
lijke teekenen  vafr  congestie  naar  het  hoofd  , dan  late  men  het 
braakmiddel  door  bloedontlastingen  , door  middel  van  aderla- 
tingen of  bloedzuigers;  voorafgaan.  — Indien  hetzelve  reeds 
längeren  tijd  geduurd  heeft , dan  zoude  men  (volgens  beer)  , 
na  een  voorafgegaan  braakmiddel  , Arnica  in  verbinding  met 
Camphora  , zwavelbaden  , en  doelmatige  anstispasmodische  mid- 
delen moeten  aanwenden. 

5 511. 

Be  mnbhjopie  der  dronkaards , Amblyopia  potatoi  um  , ontwik- 
kelt zich  altijd  onder  eigendommelijke  stoornissen  in  de  spijs- 
verteringswerktuigen ; de  lijders  hebben  gebrek  aan  eetlust, 
somwijlen  echter  eenen  gedurigen  honger;  doch  zijn  alsdan 
spoedig  verzadigd,  weshalve  zij  altijd  slechts  weinig  eten,  zij 
hebben  eenen  af  keer  van  warme  .spijzen  , voornamelijk  van  soe- 
pen , en  daarbij  eenen  tragen  stoelgang ; — in  het  begin  geven 
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fcij  des  morgens  na  eenen  geringen  aanval  van  hoest  een  weinig 
slijm  op,  later  zijn  zij  onder  dit  hoesten  misselijk  en  braken, 
waardoor  alsdan  eene  groote  hoeveelheid  taai,  bijna  glasachtig 
slijm  ontlast  wordt;  hierop  gevoelen  zij  zich  verligt,  maar 
tevens  zeer  nuchter , hetwelk  hen  als  het  ware  dwingt , om 
reeds  vroeg  in  den  morgen  het  wijnhuis  op  te  zoeken ; somwijlen 
trillen  hunne  handen,  dikwijls  zelfs  in  eenen  aanmerkelijken 
graad,  en  wel  voornamelijk  des  morgens,  vóór  dat  zij  nog  eeni- 
gen  sterken  drank  gebruikt  hebben.  — De  eigendommelijke 
belemmeringen  in  het  gezigtsvermogen  ontwikkelen  zich  bijna 
gelijktijdig  met  deze  stoornissen  in  de  spijsverteringswerktuigen 
en  met  de  beginnende  aandoening  van  het  ruggemerg , vooral 
bij  zoodanige  personen  , welke  genoodzaakt  zijn  hunne  oogen 
in  te  spannen.  - — Zij  klagen  over  eene  zwakheid  van  het  gezigts- 
vermogen , welke  langzamerhand  toeneemt ; kleinere  voorwerpen 
kunnen  zij  niet  bij  voortduring  van  nabij  beschouwen,  dezelve 
schijnen  hun  toe  ineen  te  smelten  of  in  eene  waggelende  bewe- 
ging te  zijn ; tevens  zien  zij  verschillende  Lscotomata  voor  de 
oogen.  De  lijders  worden  van  lieverlede  onbekwaam  tot  lezen 
en  schrijven  , en  nemen  te  vergeefs  hunne  toevlugt  tot  brillen. — 
Het  is  eigenaardig  en  kenmerkend,  dat  de  lijders,  wanneer  zij 
namelijk  overigens  niet  kortzigtig  zijn,  gedurende  alle  tijdperken 
der  ziekte  in  de  verte  goed  kunnen  zien.  — De  regenboog  en 
de  pupil  vertoonen  zich  gewoonlijk  in  hunnen  natuurlijken  toe- 
stand ; wanneer  echter  de  ziekte  reeds  längeren  tijd  bestaan  en 
verdere  voortgangen  gemaakt  heeft,  dan  is  de  iris  traag  in  hare 
bewegingen.  — Achter  de  pupil  komt  eene  vuilkleurige , ver- 
spreide verduistering  te  voorschijn  , welke  de  minder  geoefende 
ligtelijk  voor  eene  beginnende  graauwe  staar  kan  aanzien,  doch 
welke  klaarblijkelijk  ontstaat  doordat  de  retina  door  veranderingen 
in  het  pigment  zigtbaar  wordt.  — Deze  amblyopie  blijft  gewoon  lijk 
op  eenen  zekeren  graad  barer  ontwikkeling  staan  en  bereikt 
dien  eener  volkomene  amaurose  niet.  — Bij  volbloedige  personen 
gaat  zij  ligtelijk  met  verschijnselen  van  congestie  of  prikkeling 
gepaard. 

§ 512. 

De  behandeling  dezer  amblyopie  moet  bovenal  bestaan  in 
eene  behoorlijke  regeling  der  diëet , in  eene  langzame  vermin- 
dering en  eindelijk  in  eene  volkomene  onthouding  van  het 
gebruik  van  sterke  dranken.  — Daarbij  geve  men  inwendig 
zacht  oplossende  middelen , zeepachtige  extracten  met  Rheum 
en  Aloe  en  later  tonische  middelen.  — Wanneer  er  tevens 
verschijnselen  van  congestie  of  irritatie  bestaan , dan  moet  ook 
op  deze  behoorlijk  acht  worden  gegeven. 
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§ 513. 

De  amaurose,  welke  ten  gevolge  van  obstructiën  en  infarc- 
ten in  de  ingewanden  van  den  onderbuik , van  opstoppingen  in  bet 
poortaderslelsel  en  wel  voornamelijk  in  de  lever;,  van  anoma- 
liën der  haemorrhoïden  en  menstruatie  ontstaat , kenmerkt  zich 
door  hare  langzame  en  trapswijze  ontwikkeling , terwijl  de 
lijder  alle  voorwerpen  als  in  eenen  digten  nevel  gehold , nu 
eens  zwart  , dan  weder  bij  afwisseling  witachtig-grijs , gewoon- 
lijk ook  slechts  bij  enkele  gedeelten  ziet ; — verder  door  eene 
verwijde  , eenigzins  bleek-zwarte , naar  verschillende  rigtingen 
van  plaats-  en  gedaante  veranderde , hoekige  pupil,  eene  traag- 
heid in  de  bewegingen  van  den  regenboog,  eene  sterke  opvul- 
ling der  bloedvaatjes  van  het  bindvlies  en  eene  rood-geelach- 
tige,  vuile  kleur  van  het  wit  der  oogen.  Tevens  bestaan  er 
verschijnselen  van  obstructiën  in  den  onderbuik,  het  aangezigt 
des  lijders  is  vaal,  geelachtig,  en  de  mondhoeken  paars  van 
kleur,  hij  klaagt  over  eene  aanhoudende  doffe  hoofd  pijn , stoor- 
nis in  de  spijsvertering  enz.  — Deze  amaurose  ontstaat  onder 
de  opgegevene  omstandigheden  voornamelijk  dan  , wanneer  de 
oogen  reeds  gedurende  eenen  geruimen  tijd  zwak  waren,  of 
buitengewoon  sterk  , vooral  bij  een  kunstmatig  licht , worden 
ingespannen.  — Gewoonlijk  ontstaat  zij  in  beide  oogen ; zij 
heeft  eene  torpide  geaardheid  • somwijlen  echter  eene  congés- 
live , voornamelijk  , wanneer  er  anomaliën  der  haemorrhoïden 
of  der  menstruatie  bestaan. 

5 514.. 

Bij  deze  amaurose  moet  men  de  behandeling  alleen  tot  de 
obstructiën  in  den  onderbuik  bepalen , daar  men  alleen  hier- 
van eenig  nut  kan  verwachten.  Men  geve  derhalve  oplossende 
middelen,  zeepachtige  extracten  met  Rheum  en  Aloe,  oplos- 
sende minerale  waters , als  die  van  Kissingen , Rippoldsau , 
Marienbad  en  Karlsbad  , Tartarus  emeticus  in  refracta  dosi,  om 
eene  gedurige  misselijkheid  te  onderhouden,  de  pillen  van 
schmucker  , richter  of  jhger  , en  ïuake  tevens  gebruik  van  de 
KaMPF’sche  klisteren,  de  melkwei-  en  druivenkuur.  — Steeds  zij  men 
hierbij  bijzonder  opmerkzaam  op  de  bestaande  neiging  tot  ver- 
meerderden aandrang  van  het  bloed  naar  het  hoofd  , welken 
men  alsdan  door  bloedzuigers , bloedige  koppen  en  vermijding 
van  alle  nadeelige  invloeden , welke  denzelven  vermeerderen  of 
tot  denzelven  aanleiding  geven  kunnen  , moet  trachten  te  ver- 
hoeden en  uit  den  weg  te  ruimen.  — Bij  anomaliën  van  hae- 
morrhoïden zette  men  bloedzuigers  aan  den  aars  en  bloedige 
koppen  in  de  lendenstreek  ; bij  onregelmatigheid  of  onderdruk*, 
king  der  maandstonden  zette  men  bloedzuigers  aan  de  schaam- 
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deelen , bloedige  koppen  aan  de  binnenzijde  der  dijen  , en 
wende  tevens  prikkelende  voetbaden  aan. 

De  pillen  van  schmucker. 

Gumm.  sagapen. 

» gal ban. 

Sapon.  venet.  aa  dr.  i 
Rhei  optimi  dr.  \ß 
Tartari  emetici  gr.  xvj 
Succï  liquirit.  dr.  i. 

M.  F.  pi  lui.  pond.  gr.  i 
D. 

S.  Des  morgens  en  avonds  15  pillen  , 4 — 5 weken  achtereen  te  gebruiken. 


S. 


De  pillen  van  richter. 

5o  Gum  m.  ammomac. 

è 

» asae  foelid. 

Sapon.  venet. 

Rad.  valerian. 

Summit.  arnic.  aa  dr.  ij 
Tartari  emetici  gr.  xviij. 

M.  F.  pi  lui.  pond.  gr.  ij 
D. 

Driemaal  daags  15  pillen  , eenige  weken  achtereen  te  gebruiken. 


De  pillen  van  f.  jrger . 

Pyj  Tariar.  emetic*  in.  s.  q.  aq.  solut.  gr.  vj 
Castor.  moscovit. 

Pulv.  fol.  Sennae  sine  resina 

» rad.  rhei  aa  scr.  i 
Ectract.  taraxaci  q.  s.  ut 

F.  1.  a.  piiul.  pond.  gr.  ij.  Consp.  pulv.  cinnam» 

D. 

S.  Twee  tot  driemaal  daags  4 — 8 pillen. 


De  amaurose  , welke  na  eene  plotselinge  onderdrukking  van  de  haemorrhoïdeo 
of  maandstonden  ontstaat , ontwikkelt  zich  altijd  uit  eene  ontsteking  van  het  vaat- 
vlies  , onder  de  reeds  vroeger  opgegeve  verschijnselen. 

§ 515. 

De  intermitterende  amaurose , Amaurosis  intermiUens , komt 
voor  of  als  symptoom  bij  eeneo  aanval  der  tussclienpoozende 
koorts  (febris  intermittens  comitata) , in  welk  geval  alle  ver- 
schijnselen der  tussclienpoozende  koorts,  als  rillingen,  koude, 
hitte  en  zweet,  aanwezig  zijn,  terwijl  tevens  de  amaurose  na 
afloop  van  den  aanval  verdwijnt , — of  zij  ontstaat  plotseling , 


zonder  dat  er  verschijnselen  van  eenen  aanval  der  genoemde 
koorts  bestaan  , duurt  eenige  uren  , verdwijnt  alsdan  , en  keert 
op  eenen  bepaalden  tijd  terug  (tebris  intermitlens  larvata). 

Ik  zelf  heb  twee  gevallen  eener  zoodanige  febris  intermittens 
larvata  amaurotica  waargenomen  , in  het  eene  geval  keerde  de 
aanval  alle  dagen  , in  het  andere  om  den  anderen  dag  terug; 
de  amaurose  ontstond  eensklaps  met  volkornene  blindheid  , de 
pupil  was  verwijd  en  onbewegelijk  , overigens  echter  waren  er 
geene  andere  verschijn  sei  en  aanwezig  , dan  alleen  eene  eenig- 
zins  drukkende  pijn  in  het  voorhoofd  ; na  eenige  uren  ver- 
dween dezelve  ook  weder  eensklaps,  het  gezigts vermogen  was 
volkomen  onbelemmerd,  alleen  de  iris  nog  eenigzlns  traag  in 
hare  bewegingen.  *■—  De  amaurose  kan  ook  om  de  drie  dagen 
of  zelfs  na  langere  tusschenpoozen  terug  komen.  — • Door  de 
intermitterende  koorts  doelmatig  te  behandelen  kan  men  ook 
deze  amaurose  genezen.  In  de  beide  door  mij  waargenomene 
gevallen  , heb  ik  door  een  braakmiddel  en  eene  daarop  vol- 
gende aanwending  van  behoorlijke  giften  Sulpli.  quin,  den 
derden  aanval  verhoed,  terwijl  de  aanvallen,  onder  een  voort- 
gezet gebruik  van  dit  middel,  zich  niet  weder  herhaalden. 

§ 510. 

De  amaurose , w elke  bij  hypochondrische  en  hysterische  per- 
sonen voorkomt  , ontstaat  in  de  meeste  gevallen  door  den  in- 
vloed van  het  zenuwknoopenstelsel  , doch  in  sommige  gevallen 
ook  door  dien  van  het  ruggemerg.  — Dikwerf  is  zij  slechts 
voorbijgaande , en  komt  vóór,  gelijktijdig  met,  of  na  de  kramp- 
aanvallen te  voorschijn  ; — terwijl  hare  verschijnselen  verschil- 
len , naar  gelang  van  het  karakter  der  algemeene  ziekte.  — De 
pupil  is  zeer  verwijd,  de  regenboog  onbewegelijk , klaarblijkelijk 
gewelfd  vooruitstekende,  de  oogbol  staat  strak  in  de  oogholte  , 
elke  poging  , denzelven  te  bewegen  , is  vruchteloos  , de  lijder 
gevoelt  eene  lastige,  somwijlen  zelfs  pijnlijke  drukking  in  het 
oog;  terwijl  de  oogleden  óf  krampachtig  gesloten  zijn,  óf  vol- 
strekt niet  gesloten  kunnen  worden.  — Hoe  menigvuldige!*  de 
krampaanvallen  terug  keeren , des  te  zwakker  wordt  het  ge* 
zigtsvermogen , totdat  er  eindelijk  blindheid  ontstaat,  waarbij 
echter  een  duidelijk  gevoel  voor  het  licht  overblijft,  — Wan- 
neer er  zich  bij  hypochondrische  en  hysterische  personen  eene 
al  te  groote  opwekbaarheid  der  zenuwen  openbaart , dan  wordt 
de  pupil  naauwer , men  ziet  dezelve  in  eene  gedurige , tus- 
schen  expansie  en  contractie  golvende  beweging,  gepaard  met 
eenen  dergelijken  toestand  der  oogleden  (Nictitatio) , slingerende 
bewegingen  van  den  oogbol  (Nystagmus)  en  een  gedurig  tra- 
nen van  liet  oog.  — Bijna  nimmer  bereikt  de  amblyopie  bij 


zoodanige  lijders  den  graad  eener  volkomene  amaurose;  de 
amaurotische  gezigtszwakte  echter  blijft  dikwerf  gedurende  het 
geheele  leven  bestaan,  en  kenmerkt  zich  door  aanhoudende, 
slingerende  bewegingen  van  den  oogbol , door  lichtschuwheid 
en  eene  bij  herhaling  wederkeerende  verschijning  van  ver- 
schillend gevormde , glinsterende , vurige  stippen  en  scotomata. 

§ 517. 

I)e  behandeling  dezer  amaurose  moet  naar  hare  geaardheid 
en  die  der  algemeeae  ziekte  worden  geregeld.  Zij  heeft  of 
eene  torpide  congestive  , óf  eene  erethische  congestive,  of  ein- 
delijk eene  zuiver  erethische  geaardheid ; weshalve  men  de  be- 
handeling derzelve  naar  de  hiervoor  in  het  algemeen  opgege- 
vene  regels  moet  wijzigen,  met  inachtneming  der  ziekelijke 
aandoening,  aan  welke  zij  haren  oorsprong  ontleent. 

§ 518. 

De  amaurose,  welke  ten  gevolge  van  het  loodkolijk  ontstaat, 
kenmerkt  zich  door  het  hevige  en  plotselijke  in  hare  ontwik- 
keling, daar  bij  dezelve  het  gezigtsvermogen  reeds  binnen  wei- 
nige uren  verloren  gaat.  Gewoonlijk  ontstaat  zij  eerst  dan , 
wanneer  het  kolijk  reeds  eenige  aanvallen  gemaakt  heeft,  som- 
wijlen echter  reeds  na  den  eersten  aanval;  zoo  kunnen  ook  de 
overige  stoornissen  in  het  zenuwstelsel  reeds  bij  den  eersten 
aanval  te  voorschijn  komen.  In  het  eerste  geval  gaan  deze 
zenuwtoevallen  de  amaurose  vooraf,  in  het  andere  daarentegen 
ontstaat  zij  plotseling,  zonder  eenig  voorteeken , waarna  alsdan 
eerst  later  de  overige  toevallen  te  voorschijn  komen.  Deze 
amaurose  bestaat  slechts  korten  tijd  , van  eenige  uren  tot  1 — 2 
maanden ; gemiddeld  duurt  zij  5 — 6 dagen.  — Eene  doelmatige 
behandeling  van  het  loodkolijk  is  gewoonlijk  tot  hare  genezing 
toereikende.  Rijkelijke  aderlatingen  brengen  volstrekt  geen 
voordeel  aan  ; ontlastingsmiddelen  zijn  werkzaam,  wanneer  er 
namelijk  gelijktijdig  verstopping  bestaat.  — Slechts  eenmaal 
heeft  DUPLAY  1)  deze  amaurose  ongeneeslijk  bevonden. 

1)  Froriep’s  Notizen.  1834 , N°.  910. 
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E. 

Van  de  amaurosen , welke  door  aandoening  van  hei  vijfde 

zenuwpaar  ontstaan . 

§ 519. 

Door  de  verbinding  van  het  vijfde  zenuwpaar  met  het  gang- 
lion ciliare  kunnen  er,  bij  eene  aandoening  van  de  takverdee- 
lingen  van  den  nervus  trigeminus , belemmeringen  in  het  gezigts- 
vermogen  ontstaan , en  wel  door  amblyopie  of  amaurose.  — - 
Hiertoe  behoort  (behalve  de  zwarte  staar , welke  door  verwonding 
van  de  voorhoofdszenuw  wordt  veroorzaakt)  de  amaurose,  welke 
somwijlen  gedurende  den  tijd  van  het  tanden  krijgen  ontstaat, 
zonder  dat  er  gelijktijdig  eene  aandoening  der  hersenen  aanwe- 
zig is;  verder  de  zoodanige,  welke  door  carieuse  tanden,  of 
door  gezwellen , welke  met  de  takverdeelingen  van  het  vijfde 
zenuwpaar  in  verband  staan,  wordt  te  weeg  gebragt,  alsmede 
eindelijk  die , welke  bij  neuralgiën  van  den  nervus  trigeminus 
voorkomt.  Somwijlen  komt  deze  amaurose  slechts  gedurende 
den  aanval  der  aangezigtspijn  te  voorschijn  en  verdwijnt  alsdan 
tegen  het  einde  van  denzelven  (delpech).  — De  pupil  is  bij  deze 
amaurose  gewoonlijk  verwijd,  het  oog  heeft  een  glasachtig 
aanzien , en  meestentijds  bestaan  er  tevens  stoornissen  in  de  spie- 
ren, welke  dienen  om  de  oogleden  en  den  oogbol  te  bewegen. — 
De  behandeling  moet  naar  het  verschil  der  oorzaken  worden 
gewijzigd  en  altijd  ten  doel  hebben  , deze  uit  den  weg  te  ruimen ; 
wanneer  er  hierna  nog  eene  amaurose  of  gezigtszwak te  overblijft, 
dan  moeten  deze  overeenkomstig  hare  geaardheid  worden  be- 
handeld. 

Het  medelijden  van  het  oog  bij  ziekelijke  aandoeningen  van  de  takverdeelin- 
gen van  den  nervus  trigeminus , bepaalt  zich  in  vele  gevallen  meer  tot  de  ver- 
rigtingen  van  den  regenboog  en  de  geaardheid  der  pupil  , doordien  er  eene 
mydriase  ontstaat ; ja  vele  gevallen  van  dezen  aard  zullen  welligt  verkeerdelijk 
voor  amaurosen  gehouden  zijn  ; men  mag  hieruit  echter  niet  besluiten  , dat  er 
geene  werkelijke  amaurose  door  eene  aandoening  van  den  nervus  trigeminus 
zoude  kunnen  worden  te  weeg  gebragt.  — Vergelijk  Cannstatt.  (Beiträge  zur 
Pathologie  der  Mydriasis  und  anderer  Nevrosen  des  Nervus  trigeminus  und  oculo- 
motorius;  v.  ammon’s  Monatsschrift.  Bd.  II,  Heft  2.)  , welke  verscheidene  waar- 
nemingen bijeen  verzameld  en  toegelicht  heeft. 
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F. 

# 

J an  de  metastatische  amaurosen. 

§ 520. 

Be  rheumatische  amaurose  bestaat  öf  in  eene  ziekelijke  aan- 
doening van  de  selieede  der  gezigtszenuw , of  zij  gaat  gelijktijdig 
gepaard  met  eene  rheumatische  affectie  der  periorbita,  of  der 
pezen  en  sclieeden  van  de  oogspieren  en  den  opiigter  van  het 
bovenste  ooglid  (musculus  levator  palpebrae  superioris).  — ïn 
het  eerste  geval  neemt  men  behalve  eene  verzwakking  of  alge- 
heele  onderdrukking  van  het  gezlgtsvermogen , eene  eenigzins 
tragere  beweging  van  den  oogbol  en  de  pupil  en  ee>;  gevoel  van 
volheid  in  het  oog,  geene  verdere  verschijnselen  waar,  — Inliet 
andere  geval  echter  bestaan  er  verschijnselen,  welke  eene  aan- 
doening van  het  derde  en  vijfde  zenuwpaar  aanduiden.  — In  Jiet 
begin  is  de  pupil  eenigzins  zamengetrokken,  later  matig  verwijd, 
een  verticaal  of  horizontaal  ovaal  vormende;  de  iris  is  traag  in 
hare  bewegingen;  bij  de  geringste  aanleiding  tranen  de  oogen; 
dezelve  zijn  lichtschuw;  en  de  lijder  klaagt  over  vliegende, 
scheurende  pijnen  in  den  oogbol  en  deszelfs  omtrek  , het  voor- 
hoofd, het  geheele  hoofd,  de  tanden  enz.  Bijna  altijd  gaat 
hiermede  eene  aanmerkelijke  atonie  of  zelfs  verlamming  van 
den  opiigter  van  het  bovenste  ooglid  gepaard,  alsmede  een  scheel- 
zien en  een  hierdoor  verooorzaakt  dubbelzien,  wanneer  de  lijder 
beide  oogen  open  heeft.  — Gewoonlijk  bepaalt  zich  dit  gebrek, 
slechts  tot  het  eene  oog  en  bereikt  geenen  hoogeren  graad,  dan 
dien  van  amblyopïe. 

§ 521. 

Be  oorzaak  dezer  amaurose  bestaat  in  verhouding  van  het 
hoofd  bij  personen,  welke  sterk  aan  het  hoofd  zweeten  en  aan 
rheumatische  aandoeningen  onderhevig  zijn.  — Be  voorzegging 
is  gunstig,  wanneer  het  gebrek  namelijk  niet  verouderd,  de 
lijder  niet  arthritisch  is  en  zich  in  gunstige  omstandigheden 
bevindt. 

§ 522. 

In  het  begin  der  ziekte  moet  men , wanneer  er  eene  sterke 
lichtschuwheid  en  hevige  pijnen  aanwezig  zijn  , eene  gematigd 
ontstekingwerende  behandeling  inslaan;  bij  krachtvolle  personen 
doe  men  eene  aderlating , zette  bloedige  koppen  in  den  nek , 
en  geve  inwendig  Yinum  seminum  colchici  of  zweetdrijvende 
middelen , als  Infus,  flor  sambuci  of  tiliae  met  Acet.  ammoniae 
liquid.,  Mur.  ammoniae,  of  Tartarus  emeticus  in  refracta  dosi.  — 
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Beer  heeft  vooral  de  Resina  guajaci  met  Caraphora , afgewisseld 
door  Pulv.  doveri , — en  wanneer  de  pijn  in  het  oog  en  des* 
zelfs  omtrek  vermindert,  het  Extractum  aconiti  met  Antimoni- 
alia  en  Flor.  sulphuris  aanbevolen.  — Volgens  weleer  zoude 
het  Petroleum  rectificatum , om  de  twee  uren  tot  5 droppels  op 
suiker  genomen,  en  de  Resina  guajaci  met  Sulphuret.  potass. 
en  Camphora  in  pillen,  zeer  werkzaam  zijn.  — Op  het  voorhoofd 
en  aan  de  slapen  late  men  Unguentum  neapolitanum  of  Lini- 
mentum  volatile  met  Opium  inwrijven,  en  legge  Vesieantia  bij 
afwisseling  achter  de  ooren  , aan  de  slapen  en  boven  de  wenk- 
braauwen.  — Wanneer  de  pijn  volkomen  geweken  is,  maar  er 
nog  amblyopie  blijft  bestaan,  dan  kan  men  tot  inwrijvingen  van 
Naphthae  met  Tinctur.  cantharidum  en  Tinct.  opii  overgaan. 
Blijft  nu  de  amblyopie  alsmede  de  verlamming  van  het  boven- 
ste ooglid  nog  voortduren  , dan  wende  men  een  Cauterium  in 
de  fossa  mastoidea , Electriciteit  of  Galvanismus,  en  inwendig 
Arnica  aan. 

§ 523. 

De  jichtachtige  amaurose  kenmerkt  zich  voornamelijk  door 
de  vuil -grijze  en  groenachtige  verduistering  , welke  gedurende 
haar  verloop  in  den  achtergrond  van  het  oog  ontstaat , alsmede 
door  eene  onbewegelijke  , verwijde,  naar  beide  ooghoeken  ovaal 
vertrokkene  pnpil , eene  volkomene  onderdrukking  van  het  ge- 
zigtsvermogen , en  eene  aanmerkelijke,  aderspaüige  uitzetting 
van  de  bloedvaatjes  van  het  oog. 

‘5  524. 

Zij  ontwikkeld  zich  meestal  langzaam , onder  het  ontstaan  van 
eenen  bij  afwisseling  grijzen  of  zwarten  nevel  voor  de  oogen  , ge- 
paard met  het  zien  van  kleuren  en  muggen , alsmede  met  scheu- 
rende , drukkende  , dikwijls  echter  niet  zeer  hevige  pijnen  in  den 
omtrek  van  het  oog , in  den  oogbol  zei  ven  en  in  het  geheele 
hoofd  , — of  wel , met  een  eigendom  melijk  gevoel  van  koude  of  dat 
van  het  kruipen  van  mieren  in  den  omtrek  des  oogs ; — de  pu- 
pil is  verwijd  en  vormt  een  liggend  ovaal  , de  iris  wordt  volko- 
men onbewegelijk  en  eerst  in  haren  kleineren  , later  ook  in  ha- 
ren grooteren  kring  donkerder  van  kleur.  — Het  hoornvlies  ver- 
liest deszelfs  glans  en  wordt  dof j — in  den  achtergrond  van 
het  oog  komt  eene  vuil-grijze  , later  groenachtige  verduistering 
te  voorschijn,  welke  onder  het  toenemen  der  scheurende  pijnen 
in  het  oog  en  deszelfs  omtrek  meer  aanmerkelijk  wordt»  Door 
gemoedsbewegingen , afwisseling  van  temperatuur , stoornissen 
in  de  verrigtingen  des  onderbuiks,  het  liggen  van  het  hoofd  op 
vederkussens  enz.,  worden  deze  pijnen  steeds  verergerd.  — Wan- 
neer het  gezigtsvermogen  eindelijk  geheel  en  al  verloren  gaat , 
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dan  verdwijnt  de  kleinere  kring  der  iris  volkomen , doordien 
deze  zich  naar  de  lens  heen  omslaat ; de  harde  oogrok  wordt 
Yuil’blaauw  van  kleur  en  met  vioolkleurige  stippen  en  verheven- 
heden (staphylomata  sclerotieae)  bezet ; ten  laatste  wordt  ook 
de  lens  verduisterd  (groene  staar  , Cataracta  viridis  seu  glaucoma- 
tosa).  — Alhoewel  het  gezigtsvermogen  geheel  en  al  onderdrukt 
is,  zoo  ziet  de  lijder  toch  nog  altijd  schijnselen  van  licht  en  kleu- 
ren , vonken  enz.  voor  de  oogen  , waardoor  de  hoop  des  lijders 
op  herkrijging  van  het  gezigtsvermogen  op  eene  bedriegelijke 
wijze  wordt  onderhouden»  — Meestentijds  ontstaat  er  ten  laatste 
atropine  van  den  oogbol.  — Dikwijls  zijn  de  pijnen  in  het  oog 
en  deszei fs  omtrek  aanhoudend  en  door  niets  te  verminderen; 
terwijl  zij  somwijlen  van  zelf  verdwijnen,  wanneer  er  zich  eene 
volkomene  blindheid  heeft  ontwikkeld;  dikwerf  echter  blijven 
zij  ook  hierna  nog  bestaan. 

§ 525. 

Jicht  is  steeds  de  oorzaak  dezer  amaurose,  en  wel  voorname- 
lijk bij  zoodanige  personen  , welke  in  hunne  jeugd  aan  scro- 
phulosis  en  rachitis  hebben  geleden , met  stoornissen  in  den 
bloedsomloop  van  den  onderbuik,  verstoppingen  in  de  lever, 
plethora  abdominalis  en  anomale  haemorrhoïden  behebt  zijn , 
eene  ongeregelde,  opulente  en  zittende  leefwijze  leiden,  vele, 
zwaar  te  verteren  spijzen  gebruiken  , veel  kommer  hebben  te 
verduren,  reeds  zwakke  oogen  hebben  en  aan  aanhoudende 
inspanningen  van  dezelve  blootgesteld  zijn.  — Over  bet  alge- 
meen worden  de  vrouwen  menigvuldiger  dan  de  mannen  door 
deze  amaurose  aangetast , en  wel  voornamelijk  in  dat  levenstijd- 
perk , in  hetwelk  de  menstruatie  ophoudt.  — Gewoonlijk  ontstaat 
deze  amaurose  eerst  slechts  in  het  eene  oog ; doch  meestal 
ontwikkelt  zij  zich  vroeger  of  later  ook  in  het  andere. 

§ 52 6. 

De  voorzegging  is  hoogst  ongunstig.  Zelfs  in  het  begin  kun- 
nen wij  meestal  op  geene  wijze  de  verdere  ontwikkeling  van 
het  gebrek  voorkomen  , en  is  hetzelve  eenmaal  tot  stand  geko- 
men , dan  is  er  aan  geene  genezing  te  denken.  — De  reden 
hiervan  ligt  deels  in  de  verschillende  , diep  ingewortelde , met 
het  gestel  des  lijders  in  verband  staande  omstandigheden  , deels 
in  de  veranderingen , welke  in  het  oog  worden  te  weeg  ge- 
bragt , en  welke  wij  in  liet  hoofdstuk  over  de  groene  staar 
naauwkeurïger  zullen  opgeven,  waarheen  wij  derhalve  den  le- 
zer, ook  wat  de  behandeling  aangaat,  verwijzen. 

Als  eene  bijzondere  soort  van  amaurose  , welke  met  de  jichtachtige  overeen- 
komt , heeft  beer  (t.  a.  pl.  p.  554)  de  zoodanige  beschreven  , welke  zich  ten 
gevolge  van  eenen  hevigen  schrik,  bij  personen,  die  zeer  gevoelig  en jichtachtig 
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zijn  , plotseling  met  de  volmaaktste  blindheid  ontwikkelt , en  zich  kenmerkt : 
door  eene  glaucomateuse  verduistering  , eene  van  boven  zeer  verwijde  , van  onderen 
hoekige  pupil  , eene  volkomen  onbewegelijke , naar  het  hoornvlies  gewelfde  iris , 
eene  aderspattige  uitzetting  der  bloedvaatjes , enl  hevige  pijnen  in  het  hoofd 
en  de  oogen. 

s 527. 

De  amaurose , weihe  na  de  plotselijhe  onderdrukking  eener 
verkoudheid  ( eatarrhale  aandoening  van  het  slijmvlies  der  neus- 
holte) ontstaat , verschilt  in  hare  verschijnselen , al  naar  mate 
er  hierbij  tevens  ophoopingen  van  slijm  en  etter  in  de  voor- 
hoofdsboezems (sinus  frontales)  gevormd  worden  — of  niet. 

§ 528. 

In  het  laatste  geval  is  de  pupil  volkomen  zuiver,  de  rand 
derzelve  vormt  naar  den  kant  van  den  slaap  heen  eenen  hoek , 
terwijl  zij  zelve  tevens  digter  bij  den  buitensten  ooghoek  geplaatst 
is.  De  lijder  klaagt  hierbij  over  eene  ongewone  droogheid  van 
het  oog  en  den  neus , een  gevoel  van  volheid  in  den  oogbol  en 
eene  zeer  gevoelige  , meer  of  minder  sterke  drukking  in  den 
neuswortel , gepaard  met  drukkende  pijnen  in  het  hoofd , welke 
zich  , van  de  voorhoofdsboezems  uitgaande , over  de  slapen  en 
den  geheelen  schedel  uitbreiden.  — Deze  amaurose  blijft  on- 
volkomen , zonder  zich  tot  den  graad  eener  volkomene  blind- 
heid te  ontwikkelen. 

§ 529. 

Wanneer  de  onderdrukking  der  verkoudheid  met  ontsteking 
en  afscheiding  van  etter  en  slijm  in  de  voorhoofdsboezems  ge- 
paard gaat , dan  ontstaat  er  eensklaps  eene  doffe  pijn , welke 
zich  tot  den  neuswortel  en  de  plaats  der  voorhoofdsboezems 
bepaalt  en  snel  in  hevigheid  toeneemt;  de  pupil  is  vernaauwd, 
bleek  zwart  van  kleur  en  rond ; de  iris  is  volkomen  onbewe- 
gelijk ; het  gezigtsvermogen  is  aanmerkelijk  verzwakt ; terwijl  er 
tevens  scheelzien , atonie  van  den  opligter  van  het  bovenste 
ooglid , volkomene  droogheid  van  den  neus  en  voorbijgaande 
lichtsontwikkelingen  in  het  oog  bij  het  niezen  aanwezig  zijn.  — 
Terwijl  nu  het  gezigtsvermogen  hoe  langer  hoe  meer  afneemt, 
wordt  ten  laatste  de  oogbol , door  de  uitzetting  des  voorhoofds- 
boezems , uit  de  oogholte  naar  voren  gedrongen  , en  elk  over- 
gebleven gevoel  voor  het  licht  gaat  verloren. 

§ 530. 

De  voorzegging  bij  de  amaurose,  welke  door  onderdrukking 
eener  verkoudheid  ontstaat,  is  gunstig,  wanneer  het  namelijk 
gelukt,  weldra  weder  eene  rijkelijke  slijmafscheiding  in  den 
neus  te  voorschijn  te  brengen.  Ten  einde  zulks  te  verkrijgen , 
leide  men  warme  dampen  in  den  neus,  of  late  weekmakende 
afkooksels  of  eene  oplossing  van  Manna  in  melk  in  den  neus  op- 
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snuiven.  — Wanneer  hierop  de  droogheid  van  den  neus  ver- 
mindert en  het  drukkend  gevoel  in  den  neuswortel  toe-,  maar 
de  hoofdpijn  afneemt , dan  make  men  gebruik  van  zachte  nies- 
middelen uit  aromatische  kruiden  en  Calomel  bestaande  , terwijl 
men  later  Helleborus  niger  en  dampen  van  Ammonia  liquida  in 
den  neus  laat  opsnuiven  , waarop  alsdan  bij  het  niezen  dikwerf 
eene  zeer  rijkelijke  hoeveelheid  groen-gele,  stinkende  slijm  ont- 
last wordt,  waarna  alle  toevallen  verdwijnen  (beer). 

§ 531. 

Wanneer  er  bij  onderdrukking  eener  verkoudheid  ophoopin- 
gen  van  slijm  en  etter  in  de  voorhöofdsboezems  gevormd  wor- 
den , dan  moet  men  eerst  eene  , aan  den  toestand  geëvenredigde  , 
ontstekingwerende  behandeling  inslaan,  bloedzuigers  aan  het 
voorhoofd  zetten,  en,  wanneer  er  eene  ontstekingskoorts  aan- 
wezig is,  zelfs  eene  aderlating  doen,  waarna  men  dan  vervol- 
gens, om  de  slijmafscheiding  in  den  neus  weder  te  voorschijn  te 
roepen , van  de  zoo  even  opgegevene  middelen  moet  gebruik 
maken.  Te  gelijker  tijd  late  men  Unguentum  neapolitanum  op 
het  voorhoofd  inwrijven  ; later  legge  men  Vesicantia  op  de  wenk- 
braauwenstreek  , en  geve  inwendig  Arnica  , Guajac  en  Campho- 
ra.  - — Wanneer  de  wand  des  voorhoofdsboezems  uitgezet  en  de 
oogbol  naar  voren  gedrongen  wordt,  dan  moet  de  voorhoofds- 
boezem  door  middel  der  panboor  (trepaan)  geopend  worden. 

§ 532. 

De  amaurose , welke  na  snel  genesene  of  onderdrukte  huiduit- 
slagen ontstaat , en  wel  voornamelijk  na  die  van  het  hoofd  of 
het  aangezigt,  na  snel  genezene  herpetische  of  psorisehe  uitsla- 
gen , na  snel  onderdrukte  zweren  aan  de  beenen , na  het  af- 
snijden der  Poolsche  vlecht  (plica  polonica),  alsmede  geduren- 
de het  verloop  der  acute  huiduitslagen  en  door  onderdrukking 
der  zogafscheiding  , vertoont  zich  in  het  begin  altijd  onder  den 
vorm  eener  congestive  of  ontstekingachtige  aandoening  der  in- 
wendige weefsels  van  het  oog,  en  wel  voornamelijk  van  het 
vaatvlies.  Ten  opzigte  harer  verschijnselen  komt  zij  bijna  volko- 
men met  de  arthritische  amaurose  overeen ; alleen  ontwikkelt  zij 
.zich  gewoonlijk  sneller  en  gaat  in  het  begin  niet  met  hevige 
pijnen  in  het  oog  of  het  hoofd  gepaard  • zij  eindigt  echter  even 
eens  met  eene  glaucomateuse  verduistering  in  den  achtergrond 
van  het  oog.  — Alhoewel  ook  , — zoo  als  men  dit  in  zeer 
zeldzame  gevallen  heeft  waargenomen , — bij  eene  plotseling 
ontstane  amaurose , welke  met  eene  buitengewone  verwijding 
en  onbewegelijkheid  der  pupil  en  een  volkomen  verlies  van 
het  gevoel  voor  het  licht  gepaard  gaat,  de  achtergrond  van  het 
oogdeszelfs  natuurlijke  zwarte  kleur  behoudt,  zoo  ontstaat  er  toch 
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altijd,  vroeger  of  later,  eene  glaucomateusc  verduistering.  — De 
opgegevene  oorzaken  zullen  des  te  eerder  eene  amaurose  ver- 
oorzaken, wanneer  de  oogen  reeds  vroeger  in  eenen  toestand 
van  ziekelijk  verhoogde  gevoeligheid  verkeerd  hebben. 

§ 533. 

De  voorzegging  is  alleen  in  die  gevallen  gunstig,  in  welke 
het  gezigtsvermogen  nog  niet  geheel  en  al  verloren  gegaan  en 
de  glaucomateuse  verduistering  nog  niet  ontstaan  is. 

§ 534. 

De  behandeling  moet  steeds  ten  doel  hebben  de  onderdrukte 
huiduitslagen  en  zweren  weder  te  voorschijn  te  roepen , waartoe 
men  van  Vesicantia , inwrijvingen  met  Unguent.  tartari  emetici 
of  andere  bijtende  zalven  , sterke  mostaardpappen  , bij  eene  on- 
derdrukte schurft,  van  de  inenting  met  schurftstof,  enz.  moet 
gebruik  maken.  — - Bovendien  wende  men  nog  de  zoodanige 
middelen  aan  , welke  den  aandrang  der  vochten  naar  de  huid 
doen  toenemen  , als  daar  zijn  : Aotimonialia  , Sulphur  , zelfs  met 
voorzigtigheid  Camphora  , Decocta  lignorura  , warme  baden  , en 
mostaard-  of  zwavelbaden.  — Het  gebruik  der  afleidende  mid- 
delen moet  gedurende  eenen  geruimen  tijd  worden  voortge- 
zet. — Daar  er  bij  deze  amaurose  in  het  begin  bijna  altijd  een 
congestive  of  ontstek ingachtige  toestand  van  bet  vaatvlies  be- 
staat, zoo  moet  men  altijd  eerst  , en  wel  naar  gelang  van  de 
met  het  gestel  des  lijders  in  verband  staande  omstandigheden  en 
bet  karakter  der  verschijnselen,  bloedontlastingen  in  bet  werk 
stellen  , voornamelijk  door  middel  van  bloedige  koppen. 

§ 535. 

De  amaurose,  welke  na  onderdrukking  van  acute  huiduitsla- 
gen , voornamelijk  van  de  roodvonk  en  mazelen  , zeldzamer  van 
de  pokken  in  bet  stadium  eruptionis,  voorkomt,  ontstaat  altijd 
snel,  maar  bereikt  niet  altijd  den  graad  van  volkomene  blind- 
heid ; de  pupil  is  vernaauwd  , onbewegelijk  , doch  zuiver  en 
rond ; de  vaatjes  van  het  bindvlies  en  den  barden  oogrok  zijn 
sterk  met  bloed  opgevuld. 

§ 536. 

Wanneer  er  snel  en  nog  gedurende  bet  verloop  des  buiduit- 
slags  eene  behoorlijke  hulp  wordt  aangebragt , dan  is  de  voor- 
zegging niet  ongunstig.  Is  echter  de  huiduitslag  reeds  verloo- 
pen  en  de  amaurose  verouderd  , dan  is  dezelve  gewoonlijk  on- 
geneeslijk.  — In  het  eerste  geval  moet  men  den  onderdrukten 
huiduitslag  , zoo  snel  mogelijk , door  warme  baden , mostaard- 
baden  , — wrijvingen  der  huid  met  verwarmde  flenel  of  stuk- 
ken van  versehe  zeeajuin  (Rad.  scillae  maritimae) , alsmede  door 
eene,  aan  de  omstandigheden  geëvenredigde , inwendige  bebau- 
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deling , weder  zoeken  te  voorschijn  te  roepen  , waarna  men  trachte 
denzelven  op  de  huid  te  fixeren  , en  zijn  verloop  op  eene  natuur- 
lijke wijze  te  doen  eindigen.  — ■ In  een  later  tijdperk  geve  men 
inwendig  Antimonialia  en  Mercurialia  — en  make  tevens  ge- 
bruik van  afleidingen  door  middel  van  Vesicantia,  Unguent.  tar- 
tari  emetici , Fonticuli  enz. 

§ 537. 

«Als  eene  hoogst  zeldzaam  voorkomende  amaurose  heeft  eeerI) 
nog  de  zoodanige  beschreven  , welke  na  eene  plotselijke  on- 
derdrukking der  zogafscheiding  bij  kraamvrouwen  ontstaat. 
Ten  opzigte  der  verschijnselen , welke  bij  dezelve  worden 
waargenomen  , schijnt  men  dezelve  , ten  minste  in  het  begin  , 
voor  eenen  ontstekingachtigen  toestand  van  de  inwendige  weef- 
sels van  het  oog  te  moeten  houden.  — Zij  onstaat  plotseling  na  eene 
onderdrukking  der  zogafscheiding  , terwijl  de  borsten  slap  en  flets 
worden  , en  gaat  gepaard  met  eene  ongemeen  hevige  pijn  in  het 
voorhoofd  en  de  wenkbraauwenstreek  , waarbij  de  pupil  in  eenen 
geringen  graad  verwijd  , de  regenboog  onbewegelijk  en  deszelfs 
pupillair-rand  naauwelijks  merkbaar  veranderd  is;  tevens  is  de 
iris  anders  gekleurd  dan  in  haren  gezonden  toestand  en  opge- 
zwollen; er  bestaat  eene  in  het  oogloopende  te  sterke  opvulling 
der  bloedvaatjes  van  het  bindvïies , alsmede  eene  geringe  ver- 
duistering der  doorzigtige  middenstoffen  van  het  oog;  al  welke 
verschijnselen  in  den  beginne  slechts  met  eenen  aanmerkeïijken 
graad  van  gezigtszwakte  gepaard  gaan , welke  echter  spoedig 
den  graad  eener  volkomene  blindheid  bereikt.  — Ten  einde  de 
zogafscheiding  weder  te  voorschijn  te  roepen  zoude  men  in  het 
begin  warme  pappen  van  Semen  lini  met  Herba  cicutae  of  hy- 
osycami  op  de  borsten  moeten  aanwenden  ; later  zoude  men  van 
prikkelende  kruiden , en  des  nachts  vooral  van  warm  gemaakte 
kruidezakjes  of  flenelien  lappen , welke  met  rook  van  Succi- 
num  , Maxtyx  , Olibanum  enz.  doortrokken  zijn  , moeten  gebruik 
maken,  met  welke  lappen  men  tevens  de  borsten  kan  laten  wrij- 
ven. — Tevens  legge  men  hierbij  het  kind  gedurig] ijk  aan  de 
borst  of  trachte  door  een  kunstmatig  zuigen  de  zog  weder  naar 
de  borsten  te  leiden.  Wanneer  echter  de  zogafscheiding  in  de 
borsten  niet  weder  mögt  terugkeeren  , dan  zoude  men  inwendig 
Arnica  met  Calomel  en  Camphora  moeten  toedienen , tevens  fon- 
tenellen  moeten  zetten , en  deze  in  ettering  houden.  In- 
dien echter  het  zoo  even  gezegde  het  geval  is  , dan  is  de  voor- 
zegging zeer  ongunstig,  daar  men  op  zijn  hoogst  den  verderen 
voortgang  der  amaurotische  amblyopie  kan  tegengaan.  — De- 
mours  2)  wil  vooral  van  aderlatingen  aan  den  voet  eene  gunstige 
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werking  hebben  waargenomen  , hetwelk  met  de  hier  boven  ge- 
uite  meening  overeenkomt. 

1)  t.  a.  pi.  p.  572. 

2)  Traité  des  maladies  des  yeux.  Vol.  I.  p.  202. 


IJ. 

VAN  DE  NACHTBLINDHEID. 


§ 538. 

De  nachtblindheid , Hemeralopia , Coecitas  nocturna,  Visus  di- 
urnus , Amblyopia  crepuscularis , Dysopia  tenebrarum  , is  eene 
periodisch  wederkeerende  amaurose , welke  na  den  ondergang 
der  zon  te  voorschijn  treedt  en  na  den  opgang  derzeive  weder 
verdwijnt.  — - Na  den  ondergang  der  zon  zien  de  lijders  de  voor- 
werpen  als  met  eenen  grijzen  stof  bedekt , welke  langzamerhand 
de  gedaante  van  eenen  dikken  nevel  aanneemt , — en  zelfs  bij 
het  helderste  lamplicht  of  hij  maneschijn  vertoonen  zich  de 
voorwerpen  als  achter  eenen  meer  of  minder  dikken  nevel ; — - 
dikwijls  echter  ook  kunnen  de  lijders  bij  een  kunstmatig 
licht  volstrekt  niets  zien , of  slechts  licht  en  duisternis  onder- 
scheiden. Des  morgens  bij  bet  ontwaken,  wanneer  het  name- 
lijk  reeds  dag  is,  kunnen  r zij  zich  gewoonlijk  over  het  herstel 
van  hun  vroeger  gezigtsvermogen  verheugen.  — Somwijlen  vindt 
men  aan  de  oogen  volstrekt  geene  verandering  j gewoonlijk  ech- 
ter is  de  pupil  gedurende  den  aanval  verwijd  en  onbewegelijk  , 
maar  bij  dag  meer  of  minder  bewegelijk  ; — - bij  sommigen  ech- 
ter zoowel  bij  dag  als  bij  nacht  verwijd  en  onbewegelijk.  — Al- 
tijd worden  de  beide  oogen  te  gelijk  door  deze  ziekte  aangetast; 
zij  ontwikkelt  zich  meestentijds  langzamerhand  , somwijlen  ech- 
ter ook  plotseling,  — De  personen , welke  aan  nachtblindheid 
lijden , hebben  iets  zeer  eigenaardigs  in  de  uitdrukking  van  hun 
gelaat , zoo  dat  iemand , welke  gelegenheid  gehad  heeft  vele 
zoodanige  lijders  waar  te  nemen , dezelve  in  den  eersten  opslag 
zal  herkennen ; -—de  oogen  staan  wijd  open  , hun  blik  is  eenig- 
zins  strak , doch  niet  in  dien  graad  als  bij  eene  volkomene 
amaurose  $ het  bindvlies  van  den  oogbol  is  blaauwachtig-wit  van 
kleur,  het  hoornvlies  zonder  glans,  doch  overigens  volkomen 
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doorzigtig,  de  pupil  verwijd,  traag  of  onbewegelijk , echter  rond 
en  zwart*  in  de  mondhoeken  ziet  men  een  wit,  schuimachtig 
slijm,  terwijl  de  tong  blaauwachtig  en  als  met  eene  dunne  laag 
melk  bedekt  is.  — Gewoonlijk  bestaan  er  duidelijke  teekenen 
van  gastrische  of  bilieuse  sorditeiten  • niet  zelden  klagen  de  lij- 
ders over  pijnen  en  een  drukkend  gevoel  in  het  hoofd , alsmede 
over  pijn  in  de  leden , welke  verschijnselen  tegen  den  avond 
toenemen  of  wel  — de  ziekte  voorafgaan  ; — somwijlen  zijn  de 
lijders  met  duizeligheid  behebt,  voornamelijk  bij  het  bukken. 
Niet  zelden  echter  zijn  er  volstrekt  geene  teekenen  eener  alge- 
in  eene  ongesteldheid  aanwezig. 

Aan  het  woord  Hemeralopia  (van  r/f^eQU  en  unp)  is  door  sommigen  eene  juist 
tegenovergestelde  beteekenis  gegeven , daar  zij  hetzelve  afleiden  van  ? 
dlaóq  en  cóxp.  Gewoonlijk  echter  verslaat  men  onder  Hemeralopia  nachtblindheid. 

§ 539. 

Dikwerf  komt  de  nachtblindheid  epidemisch  voor  , en  wel  in 
vochtige,  laag  gelegene  streken,  vooral  bij  soldaten,  welke  op 
den  blooten  grond  slapen  , alsmede  in  weeshuizen  ; endemisch 
heerscht  dezelve  in  verschillende  streken  van  Frankrijk , Polen  , 
Brazilië , China  en  de  Moluksche  eilanden.  Zeer  menigvuldig 
wordt  dezelve  bij  zeevarenden  waargenomen,  niet  zelden  als 
een  symptoom  der  scheurbuik.  — Tot  de  voornaamste  oorzaken, 
derzelve  kunnen  gerekend  worden  : eene  belette  huiduitwase- 
ming , alsmede  gastrische  en  bilieuse  sorditeiten , gepaard  met 
traagheid  in  de  verrigtingen  van  de  maag  en  de  lever.  Door  de 
traagheid  en  de  afwijkingen  in  de  natuurlijke  werking  van  het 
zenuwknoopenstelsel  in  den  onderbuik  worden  de  zenuw-bevat- 
tende  weefsels  van  het  oog  aangedaan.  — Mannen , vooral  die 
uit  de  armere , arbeidende  volksklasse  , worden  menigvuldiger 
door  dezelve  aangetast  dan  vrouwen.  Bij  kinderen  staat  dezelve 
gewoonlijk  met  wormen  in  een  oorzakelijk  verband.  . — In  Rus- 
land komt  dezelve  het  meest  in  den  tijd  der  strenge  vasten 
voor,  en  wel  door  gebrek  aan  dierlijk  voedsel  en  het  gebruik 
van  zwaar  verteerbaren  plantenkost,  bij  een  aanhoudend  ver- 
blijf onder  den  blooten  hemel , zwaren  arbeid  en  den  invloed 
van  koude,  vochtige  lucht  1).  — Eveneens  zoude  de  invloed 
van  een  hel  licht , vooral  in  de  tropische  landen  , dikwerf  tot 
nachtblindheid  aanleiding  geven,  en  wel  voornamelijk  bij  de 
Europeanen , welke  aldaar  hun  verblijf  houden.  — Somwijlen 
evenwel  ontstaat  dezelve  zonder  eenige  bekende  oorzaak  2).  — 
Ook  kan  dezelve  aangeboren  zijn , zoo  als  ik  dit  bij  drie  leden 
van  eene  en  dezelfde  familie  heb  waargenomen  3). 

1)  Fcss,  Bemerkungen  über  Hemeralopie;  Medicinisch- praktische  Abhandlun- 
gen von  deutschen  in  Petersburg  lebenden  Aerzten»  Hamburg  1825.  Bd.  I,  p. 
239. 
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2)  Casper  (Wochenschrift  für  die  gesammte  Heilkunde.  1833  , 25  Januar) 
heeft  de  Hemeralopia  eens  onder  eenen  epidemischen  vorm  in  een  gesticht  van 
weldadigheid  waargenomen  , zonder  dat  hij  hoegenaamd  eene  oorzaak  voor  dezelve 
konde  vinden.  Elke  behandeling  bleef  zonder  gevolg  en  de  ziekte  verdween  we- 
der van  zelf. 

3)  Dergelijke  gevallen  vindt  men  opgeteekend  bij  rees  , Cyclopaedia  , Artic. 
Hemeralopia;  — alsmede  bij  rASHAM , Medical  Observations  and  Irnjuiries.  Vol.  I, 

p.  122. 

S 540. 

De  naclitblindheid  is  wel  is  waar  over  het  algemeen  onbe- 
paald van  duur , doch  bij  eene  doelmatige  behandeling  duurt 
dezelve  gewoonlijk  kort,  zelfs  ook  dan  , wanneer  zij  aan  zich 
zelve  wordt  overgelaten,  verdwijnt  zij  meestal  na  verloop  van  2 
tot  4 maanden.  Onder  ongunstige  omstandigheden,  alsmede  bij 
eene  langdurige  veronachtzaming,  kan  zij  in  eene  amaurotische 
gezigtszwakte  overgaan , waarbij  het  gezigt  ook  bij  dag  zwakker 
en  het  oog  gevoelig  voor  het  licht  en  bijzigtig  wordt.  — Na 
dezelve  blijft  er  eene  geneigdheid  tot  recidive  over , dikwerf 
ook  keert  zij  op  denzelfden  tijd  van  het  jaar  terug,  voornamelijk 
in  die  landen , waar  zij  endemisch  heerscht , alsmede  bij  Euro- 
peanen , welke  hun  verblijf  in  eene  tropische  luchtstreek  houden. 

§ 541. 

De  behandeling  der  nachtblindheid  wordt  gewijzigd  naar  ge- 
lang der  oorzaken  , waardoor  dezelve  wordt  te  weeg  gebragt. 
Daar  deze  nu  meestentijds  bestaan  in  eene  tegennatuurlijke  wer- 
king der  organen  van  den  onderbuik  en  in  eene  ophooping  van 
gastrische  en  bilieuse  sorditeiten  , zoo  zijn  ook  de  braakmiddelen , 
alsmede  de  resolventia  en  purgantia , de  meest  werkzame  mid- 
delen , welke  gewoonlijk  spoedig  het  gewensehte  doel  doen  be- 
reiken. De  braakmiddelen  werken  in  deze  ziekte  niet  alleen 
* 

gunstig  door  de  ontlasting  der  sorditeiten  , maar  ook  door  hunne, 
als  het  ware  het  geheele  gestel  schokkende , zweetdrijvende 
kracht.  — Van  de  purgeermiddelen  zijn  Calomel  met  Jalappa  , 
Rheum  en  Senna  de  meest  doelmatige. - — Zoo  er  tevens  volbloe- 
digheid mögt  bestaan  , dan  moet  er  vooraf  eene  aderlating  ge- 
daan worden.  — Vervolgens  legge  men  eene  blaartrekkende 
pleister  in  den  nek,  leide  dampen  van  vlugtige  middelen  op  het 
oog,  en  geve  inwendig  Cort.  peruvian. , Quinin. , Valeriana  en 
andere  tonische  en  prikkelende  middelen.  — Bij  voorhandene 
wormen  hebben  mij  de  Valeriana  met  Semen  santonic.  steeds 
eene  snelle  hulp  bewezen.  — Zoo  de  ziekte  in  een  oorzakelijk 
verband  staat  met  onderdrukking  der  huiduitwaseming,  dan 
make  men  gebruik  van  zweetdrijvende  middelen , Tartarus  eme- 
ticus  in  refracta  dosi , Sassaparilla , Guajac  en  Vesieantia  ; doch 
ook  in  dit  geval  doen  de  braakmiddelen,  terstond  in  den  be- 
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ginne  aangewend,  de  beste  diensten.  — Bampfield  1)  beeft  bo- 
venal aanbevolen,  om  eene  blaartrekkende  pleister  ter  grootte 
van  eenen  balven  of  geheelen  Kronenthaler  (*) , in  de  nabijheid 
van  den  buitensten  ooghoek,  aan  de  slapen  te  leggen  en  zulks 
3 of  wel  5 maal  te  herhalen.  — In  die  landen  , waar  de  ziekte 
endemisch  of  epidemisch  heerscht,  zouden  de  dampen  van 
gekookte  ossenlever , welke  men  door  middel  van  eenen  trech- 
ter of  onder  eenen  doek  op  het  oog  leidt , alsmede  ook  het  ge- 
bruik der  gekookte , warme  ossenlever  zelve , zich  bijzonder 
werkzaam  betoonen  , hetwelki  voorzeker  is  toe  te  schrijven  aan 
de  sterke  huiduitwaseming  , welke  dit  middel  teweeg  brengt  2). 

1)  Medico  chirurgical  Transactions.  Tol.  Y.  p.  47. 

3)  Dupont  , Mémoire  sur  la  goutte  sereine  nocturne  epidemique  ou  hemeralopie. 

§ 542. 

Be  nachtblindheid  verwissele  men  echter  niet  met  zoodani- 
gen  ziekelijken  toestand  van  het  oog,  in  welken,  uithoofde 
eener  verminderde  vitaliteit  van  het  netvlies,  het  gezigtsver- 
mogen  over  het  algemeen  in  die  mate  verzwakt  is,  dat  het 
oog  eenen  sterkeren  graad  van  licht  noodig  heeft,  waarom 
dan  ook  de  personen,  welke  met  deze  ziekelijke  aandoening 
behebt  zijn,  bij  donkere  dagen  slecht  zien,  en  dit  bij  nacht 
alleen  bij  een  sterker  licht  kunnen.  Deze  ziekelijke  toestand 
bestaart  slechts  in  eenen  hoogeren  of  geringeren  graad  van  tor» 
pide  amblyopie  — Zoo  zal  ook  bij  eene  aanhoudende  contractie 
van  de  pupil  het  gezigtsvermogen  des  nachts  onvolkomen  zijn , 
dewijl  er  in  dit  geval  geene  genoegzame  lichtstralen  in  het  oog 
kunnen  vallen.  Deze  toestand  verschilt  evenzeer  van  de  nacht- 
blindheid. 


III. 

VAN  DE  DAGBLINDHEID. 


§ 543. 

D e dagblindheid , Nyctalopia , Goecitas  diurna  , Amblyopia  me* 
ridiana,  is  eene  periodisch  wederkeerende  amblyopie  of  araau* 
rose,  waarbij  de  aan  dezelve  lijdende  personen  bij  dag  ondui- 


(*)  Eene  Pruissisclie  munt  ter  grootte  van  onze  f 1 — -50  stukken  of  daalders. 
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deijk  of  volstrekt  niets  zien , terwijl  zij  zulks  bij  nacbt  op  don- 
kere of  verlichte  plaatsen  even  goed  kunnen , als  voorheen»  — 
Deze  ziekte  korat  hoogst  zelden  voor , doch  is  met  onregt  gehou- 
den als  niet  te  bestaan  1).  — De  dagblindheid  tast  altijd  beide 
oogen  tegelijk  aan  en  ontwikkelt  zich  gewoonlijk  langzaam. 
De  pupillen  zijn  gedurende  den  tijd  van  den  aanval  verwijd.  — 
De  oorzaak  derzelve  is  meestal  gelegen  in  gastrische  prikkels , 
en  de  behandeling  derzelve  is  gelijk  aan  die  der  nachtblind- 
heid.  — Dezelve  komt  ook  epidemisch  voor  en  verdwijnt  na 
eenigen  tijd  weder  van  zelf  2). 

1)  Demoürs  , t.  a.  pl.  Tol.  I.  p.  432.  Ephem.  nat.  curios.  Dec.  III.  Ann, 
5.  6.  Obs.  56. 

2)  Medical  commentaries.  Tol.  XIX.  p.  290.  Edinb,  1795.  — Ramazzini 
(de  merbis  artificum.  Cap,  XXXTIII.)  heeft  herhaalde  malen  waargenomen,  dat 
knapen  van  10  jaren  in  de  maand  Maart  door  eenen  hoogen  graad  van  gezigts- 
zwakte  werden  aangetast , zoodat  zij  bij  dag  weinig  of  volstrekt  niets , doch 
bij  het  invallen  van  den  nacht  alles  weder  naanwkeurig  konden  zien.  Tegen 
het  midden  van  de  maand  April  verdween  deze  ziekte  weder  van  zelf,  zonder 
eenige  behandeling.  Ramazzini  heeft  in  dezen  ziekelijken  toestand  de  pupillen 
altijd  verwijd  gezien. 

Tolgens  hillary  (Med.  univ.  Kist.  Tol.  Til)  zoude  de  dagblindheid  in  Siam , 
in  Ooslindië  , als  ook  in  Afrika  endemisch  voorkomen. 

§ 544. 

Voor  een  niet  op  zich  zelf  staand  lijden , maar  slechts  voor 
een  verschijnsel  eener  andere  ziekte,  moet  men  den  zoodanigen 
toestand  houden,  bij  welken  de  lijders,  het  moge  dag  of  nacht 
zijn , op  eene  helder  verlichte  plaats  onduidelijk  of  volstrekt 
niets  zien.  Dezelve  kan  worden  te  weeg  gebragt : door  centrale 
verduisteringen  van  het  hoornvlies,  of  door  eene  aanhoudende 
verwijding  der  pupil,  doordat  in  het  eerste  geval  de  pupil  zich 
alleen  hij  eenen  matigen  graad  van  licht  behoorlijk  ver- 
wijdt, terwijl  echter  in  het  tweede  geval  het  gezigtsvermogen , 
door  den  te  sterken  invloed  des  lichts , op  helder  verlichte 
plaatsen  belemmerd  wordt ; dezelve  kan  echter  ook  het  gevolg 
zijn  eener  ziekelijk  verhoogde  gevoeligheid  van  het  netvlies , 
zoo  als  wij  zulks  bij  de  erethisehe  amblyopie , hij  de  erethische 
ontstekingen , vooral  bij  klierziekige  personen , — alsmede  hij 
eene  langdurige  onthouding  des  lichts  waarnemen.  — Bij  de 
Kakerlaken  is  de  oorzaak  van  dezen  toestand  van  het  oog  gelegen 
in  het  gemis  van  het  pigment,  doordat  er  bij  eenen  sterkeren 
graad  van  licht  te  veel  licht  in  het  oog  valt.  — In  deze 
gevallen  moet  de  behandeling  gewijzigd  worden  naar  de  re- 
gelen , welke  bij  de  erethische  amaurose  en  de  klierziekige 
oogontsteking  zijn  opgegeven;  het  oog  moet  voor  een  te  hel  licht 
beschut  en  langzamerhand  aan  eenen  sterkeren  graad  van  licht 
gewend  worden. 


VAN  HET  HALFZIEN. 


5 545. 

Het  half  zien  , Visus  dimidiatus  , Hemiopia  , waarbij  de  lijder 
de  voorwerpen  niet  in  hun  geheel , maar  slechts  voor  een  groo- 
ter  of  kleiner  gedeelte  ziet,  — nu  eens  b.  v.  alleen  het  midden 7 
en  niet  den  omtrek,  dan  weder  juist  het  omgekeerde,  somwij- 
len slechts  de  bovenste  of  onderste  helft,  of  ook,  zoo  als  het 
zeer  dikwijls  het  geval  is  , alleen  de  eene  of  andere  zijde,  — 
komt,  als  eene  op  zich  zelve  staande  aandoening  van  het  netvlies, 
zeer  zelden  voor.  — Ook  kan  het  halfzien  enkel  en  alleen  een 
symptoom  zijn  van  gedeeltelijke  verduisteringen  van  de  doorzig- 
tige  middenstoffen  van  het  oog,  van  eene  gedeeltelijke  ver- 
groeiing van  de  oogleden  onderling  , van  eene  tegennatuurlijke 
plaatsing  der  pupil  enz.,  — in  welke  gevallen  hetzelve  echter 
alleen  in  eene  bepaalds  rigting,  alsmede  dan  , wanneer  de  voor- 
werpen zich  digt  bij  het  oog  bevinden,  plaats  heeft. 

§ 546. 

Het  halfzien , hetwelk  door  eene  ziekelijke  aandoening  van  het 
netvlies  wordt  veroorzaakt,  ontstaat  altijd  plotseling,  en  wel  in 
één  of  ook  in  beide  oogen.  Tot  hetzelve  kunnen  aanleiding 
geven:  bovenmatige  inspanningen  der  oogen,  hevige  schrik, 
sorditeiten  in  de  eerste  wegen,  hypochondrie  en  hysterie,  alge- 
meene  krampachtige  en  pijnlijke  ziekten , verwondingen  van  het 
hoofd , onderdrukking  der  huiduitwaseming , acute  en  chroni- 
sche huiduitslagen. 

§ 547. 

De  behandeling  wordt  naar  het  verschil  dezer  oorzaken  gewij- 
zigd j — zeer  dikwijls  echter  verdwijnt  deze  ziekte  van  zelf 
zonder  eenige  behandeling  hoegenaamd.  — In  de  meeste  geval- 
len, welke  van  het  halfzien  zijn  opgeteekend , was  hetzelve  ont- 
slaan door  hevigen  kommer , het  onmatig  gebruik  van  sterke 
dranken,  eene  algemeene  tegennatuurlijke  afwijking  in  de  wer- 
king van  het  zenuwstelsel  gedurende  de  zwangerschap,  het  vat- 
ten van  koude  en  bovenmatige  inspanningen  der  oogen.  — In 
geval  het  halfzien  bij  voortduring  blijft  bestaan,  dan  moet  het- 
zelve behandeld  worden  naar  de  regels , welke  bij  de  zwarte 
staar  zijn  opgegeven. 

Yateb  (Diss.  de  duobus  visus  vitiis , allere  dimidiato , altero  duplicato,  "Viteb* 
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1713.)  beschrijft  drie  gevallen  van  halfzien.  Het  eerste  geval  kwam  voor  bij 
eenen  jeudigen  man  , welke  zich  uit  droefheid  aan  den  drank  bad  overgegeven. 
Deze  werd  , terwijl  hij  bezig  was  met  fijnschilderen  , hetwelk  hij  voor  zijn 
beroep  uitoefende  , eensklaps  als  door  duisternis  omgeven  , en  toen  deze  weder 
verdween  zag  hij  alle  , zelfs  de  kleinste  voorwerpen  slechts  half  — Deze  toe- 
stand duurde  ten  naasten  bij  twee  uren  , waarop  dezelve  verdween  en  niet  te- 
rug keerde,  — — In  het  tweede  geval  ontstond  het  halfzien  bij  eene  vrouw  even- 
eens na  groote  droefheid , na  een  gedurig  weenen  en  het  gebruik  van  eenen 
sterken  wijn;  hetzelve  duurde  zes  maanden,  en  verdween  alstoen  van  lieverlede , 
tegelijk  met  hare  ergernis.  — In  het  derde  geval  ontstond  het  halfzien  bij  eene 
vrouw,  meestal  wanneer  zij  zwanger  was;  na  eenen  korten  tijd  verdween  het- 
zelve echter  altijd  weder. 

Richtek  (Wundarzneik.  Bd,  III.  p.  478.)  verhaalt  een  geval  , in  hetwelk  een 
man  , die  na  door  en  door  nat  geregend  te  zijn  en  zich  eerst  eenige  uren  daarna 
hebbende  kunnen  verkleeden  , den  volgenden  dag  alle  voorwerpen  slechts  half 
en  als  in  eene  waggelende  beweging  zag.  Na  de  aanwending  van  een  zacht 
werkend  ontlastingsmiddel  en  het  toedienen  van  Tinctura  thebaica  met  Vinum 
antimoniale  huxhami  , gepaard  met  het  uitwendig  gebruik  van  Emplastra  can- 
tharidum  en  dampen  van  Ammonia  lifjuida  , welke  op  het  oog  geleid  werden  , 
genas  dit  halfzien  in  den  tijd  van  drie  dagen  volkomen.  — Binnen  den  tijd  van 
drie  weken  keerde  hetzelve  echter  na  eene  geringe  verkouding  tweemaal  terug  , 
doch  werd  alstoen  door  het  vlijtig  gebruik  maken  van  koude  oogbaden  voor 
altijd  genezen. 

Rulolphi  (Grundriss  der  Physiologie.  Bd.  II,  Abth.  1.  p.  478.)  beschrijft  een 
geval  , waarin  een  man  , wanneer  hij  zich  voor  een  groot  voorwerp  b.  v.  voor 
een  boekenkastje  plaatste  , slechts  de  onderste  helft  van  hetzelve  zag ; indien  hij 
de  bovenste  helft  wilde  zien,  dan  moest  hij  zich  zoo  hoog  plaatsen  , dat  hij  zich 
met  zijne  oogen  verre  boven  dezelve  bevond. 

Woilaston  (Philosophical  Transactions.  1824  P.  I.  p»  224.)  werd  zelf  twee- 
maal door  Hemiopie  aangetast.  De  eerste  maal  , meer  dan  20  jaren  geleden , 
ontstond  dezelve  plotseling  na  eene  hevige  en  eenige  uren  durende  beweging,  en 
Wel  zoodanig  , dat  de  linker  helft  der  voorwerpen  verduisterd  was  , onverschillig 
of  hij  met  één  of  met  beide  oogen  zag.  Na  verloop  van  een  kwartier  verdween 
dezelve  weder,  terwijl  de  verduistering  langzamerhand  van  het  midden  scheef 
naar  boven  en  links  afnam.  — Vóór  15  jaren  werd  hij  zonder  eenige  aanleiding- 
gevende oorzaak  nog  eens  door  dezelfde  affectie  aangedaan  , doch  hierbij  was  de 
regter  helft  der  voorwerpen  verduisterd.  Na  verloop  van  ten  naasten  bij  20 
minuten  verdween  dezelve  eensklaps  weder  bij  het  onverwachte  wederzien  van 
eenen  vriend.  — Volgens  wollastox  is  de  sympathie  der  met  elkander  overeen- 
stemmende plaatsen  in  de  oogen  , niet  het  gevolg  der  gewoonte , maar  van  de 
structuur  der  oogen  zelve  ; de  genoemde  plaatsen  moeten  derhalve  ook  van  over- 
eenstemmende zenuwdraden  van  dezelfde  zenuw  voorzien  zijn.  Deze  meening 
tracht  hij  op  grond  der  halve  decussatie  der  gezigtszenuwen  te  verklaren.  — 
Vier  jaren  na  dat  hij  deze  waarnemingen  had  bekend  gemaakt  stierf  woilastow. 
Bij  de  lijkopening  vertoonde  zich  de  thalamus  opticus  der  regter  zijde  buitenge- 
woon vergroot;  doorgesneden  zijnde  bezat  dezelve,  behalve  eene  dunne  laag  sub- 
stantia  medullaris , geen  spoor  zijner  natuurlijke  hoedanigheid.  Dezelve  was  in 
een  gezwel  ter  grootte  van  een  middelmatig  hoenderei  veranderd.  Deszelfs  bui- 
tenste omtrek  had  eene  grijsachtige  kleur  , was  harder  dan  de  zelfstandigheid 
den  hersenen  en  bezat  eene  vastheid  gelijk  aan  die  der  kaasstof;  deszelfs  midden 
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echter  was  bruin  van  kleur  , week  en  in  eenen  half  verweekten  toestand  over- 
gegaan. Deze  verandering  bepaalde  zich  niet  enkel  en  alleen  tot  den  thalamus  , 
maar  breidde  zich  tevens  tot  over  het  nabijgelegene  gedeelte  van  het  corpus 
striatum  uit.  De  regter  gezigtszenuw  was  daar  , waar  zij  langs  de  buitenzijde 
van  den  thalamus  heenloopt  , bruin  van  kleur  , eenigzins  meer  uitgezet  en  wee- 
ker  dan  in  den  natuurlijken  toestand.  — Deze  veranderingen  zullen  met  het  voor 
zoo  langen  tijd  voorafgegane  halfzien  wel  in  geen  verband  hebben  gestaan. 
(London  medical  Gazette.  1829.  Yol.  III.  p.  293). 

Crowford  (London  medical  and  physical  Journal.  Jan.  1825.)  heeft  een  half- 
zien waargenomen  na  eenen  ligten  aanval  van  verlamming  der  linker  zijde.  De 
lijderes  zag  half,  zoo  wel  met  één  als  met  beide  oogen ; wanneer  de  voorwerpen , 
welke  zij  slechts  half  zag  , ter  regter  zijde  voor  haar  geplaatst  werden  en  zij 
alsdan  regt  voor  zich  uit  zag , dan  zag  zij  dezelve  in  hunnen  geheelen  omvang. 

...  - —ga  ui-.  — ■ " ' ■ ■ — — 

¥. 

VAN  HET  DUBBELZIEN. 


§ 548. 

Het  dubbelzien , Visus  dupiclatus , Hiplopia , — alsmede  het 
veehoudzien  , Polyopia , — - verschilt , al  naar  mate  de  lijder 
slechts  met  één,  of  met  beide  oogen  dubbel  ziet  (Hiplopia  mono* 
cularis  en  binocularisV  — Gewoonlijk  worden  als  oorzaken  op- 
gegeven : eene  ziekelijke  afwijking  in  de  verrigtingen  van  het 
netvlies  en  de  gezigtszenuw , waarbij  de  lijder  niet  alleen  met 
beide  oogen  , maar  ook  met  één  oog  alle  voorwerpen  dubbel 
ziet ; — eene  ziekelijke  vorming  van  enkele  deelen  van  het 
oog , waarbij  het  netvlies  zich  in  eenen  volkomen  natuurlijken 
toestand  bevindt,  zoo  als  bij  de  facetten  en  verduisteringen  van 
het  hoornvlies  1),  bij  gedeeltelijke  verduisteringen  van  de  lens 
of  het  lensbeursje,  bij  eene  dubbele  pupil  2),  of  bij  eene  dis- 
harmonie tusschen  de  rigting  der  gezigtsassen  3),  als  bij  het 
scheelzien  en  het  scheefstaan  van  den  oogbol. 

1)  Beer  (t.  a.  pl.  p.  30)  heeft  eenige  gevallen  beschreven  , in  welke  de 
personen  , uithoofde  van  facetten  van  het  hoornvlies  , de  voorwerpen  twee-  drie- 
ja  zelfs  viervoud  gezien  hebben,  — Ik  zelf  heb  in  een  geval  van  staphyloma 
corneae  pellucidum  (doorzigtig  druifgezwel  van  het  hoornvlies)  waargenomen  , 
dat  het  den  lijder  bij  het  zien  naar  blinkende  en  kleine  voorwerpen,  b.  v.  naar 
de  vlam  eener  kaars  , toescheen  , alsof  er  een  groot  getal  van  dezelve  aanwezig 
was.  — - Als  enkel  hypothetisch  moet  men  datgene  beschouwen  , wat  er  over 
den  gebrekkigen  vorm  der  lens  als  oorzaak  van  het  dubbelzien  gezegd  is  gewor- 
den (WOLLASTON,  PREVOSt). 
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2)  Richter,  alsmede  janin  en  anderen  trekken  het  in  twijfel  of  er  door  eene 
dubbele  pupil  wel  een  dubbelzien  zoude  ontstaan  kannen  ; — zulks  bewijst 
echter  eene  waarneming  van  giano  RIGHELLIIvi  (Osservazioni  sopra  alcuni  casï 
rari  medici  e chirurgici.  Venez.  1764.  p.  85,  131)  , in  welke  na  de  depressie 
eener  graauwe  staar , eene  kunstmatige  pupil  aan  den  binnenrand  van  den  regen- 
boog , en  hierdoor  , een  dübbelzien  ontstaan  was.  Zoo  lang  de  natuurlijke  pupil 
onbedekt  bleef,  zag  de  lijder  dóór  de  kunstmatige  een  minder  duidelijk,  be- 
schaduwd bijbeeld ; werd  echter  de  natuurlijke  pupil  bedekt,  dan  zag  de  lijder 
dóór  de  kunstmatige  even  goed  en  duidelijk  , als  dóór  de  natuurlijke.  — Een 
dergelijk  geval  heb  ik  zelf  waargenomen  bij  eenen  jongen  man  , bij  welken  door 
eenen  zweepslag  eene  tweede  pupil  gevormd  was  , doordat  de  iris  aan  de  binnen- 
zijde van  den  orbiculus  ciliaris  (haarband)  was  losgescheurd.  — Zulks  stemt  ook 
volkomen  overeen  met  de  bewezene  daadzaak  , dat  men  namelijk  bij  het  zien  dóór 
twee  kleine,  in  een  kaartpapier  gemaakte  openingen  , welke  zoo  digt  bij  elkan- 
der gelegen  zijn  , dat  zij  in  den  omtrek  van  de  pupil  vallen  , alle  voorwerpen 
dubbel  ziet. 

3)  Het  spreekt  van  zelf  dat  eene  disharmonie  tusschen  de  rigting  der  gezigts- 
assen  een  dubbelzien  moet  veroorzaken , weshalve  ook  het  scheelzien  inden  beginne 
altijd  met  dubbelzien  gepaard  gaat  ; terwijl  dit  echter  later  weder  verdwijnt  , daar 
het  scheelziende  oog  eerst  veronachtzaamd  en  eindelijk  volstrekt  niet  meer  tot  zien 
gebruikt  wordt»  — in  die  gevallen  , in  welke  het  dubbelzien  door  eene  dishar- 
monie tusschen  de  rigting  der  gezigtsassen  , door  welke  oorzaak  ook  ontstaan , 
wordt  te  weeg  gebragt  , ziet  de  lijder  , wanneer  hij  het  eene  oog  sluit , de 
voorwerpen  altijd  enkelvoudig  ; terwijl  alsdan  de  diplopie  slechts  bij  zekere  rig- 
tingen  der  oogen  te  voorschijn  treedt. 

.5  549. 

Het  dubbelzien  treedt  gewoonlijk  dan  te  voorschijn,  wanneer 
de  lijder  niet  bepaaldelijk  naar  het  een  of  ander  voorwerp  ziet  ; 
somwijlen  echter  ook  bij  het  zien  naar  verwijderde  voorwer- 
pen. — He  dubbele  beelden , welke  zich  aan  het  oog  vertoo- 
nen,  zijn  niet  even  duidelijk ; het  eene,  meer  duidelijke , doet 
zich  als  het  ware  beeld  des  voorwerps  voor , terwijl  het  andere , 
minder  duidelijke  op  de  schaduw  van  hetzelve  gelijkt  en  ter 
zijde  van  hetzelve  geplaatst  is,  dikwijls  op  eene  zoodanige  wijze , 
dat  het  eene  beeld  het  andere  gedeeltelijk  bedekt.  Nueenszijn 
dezelve  eenigzins  van  elkander  verwijderd,  dan  weder  is  het 
eene  over  het  andere  geplaatst. 

§ 550. 

He  zoodanigen  , welke  een  zuiver  nerveus  dubbelzien , veroor- 
zaakt door  eene  ziekelijke  afwijking  in  de  verrigting  van  het 
netvlies  , aannemen  , geven  op , dat  de  oorzaken  van  hetzelve  ge- 
legen zijn  in  hypochondrie  en  hysterie,  sorditeiten  in  de  eerste 
wegen,  bovenmatige  inspanningen  der  oogen,  hevigen  schrik, 
algemeene  krampachtige  en  pijnlijke  ziekten , verwondingen  van 
het  hoofd  enz.  Ook  zoude  liet  dubbelzien  voorkomen  geduren- 
de het  verloop  van  ontstekingaclitige  koortsen  en  acute  huiduit- 
slagen , alsmede  na  onderdrukking  der  huiduitwaseming  en  na 
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eene  snelle  genezing  van  herpetische  exanthemen.  — Er  is  geen 
twijfel  aan  , dat  in  die  gevallen , welke  als  zuiver  nerveus  dub- 
belzien beschreven  zijn  geworden,  de  eigenlijke  grondoorzaak, 
welke  in  eene  aandoening  der  oogspieren  gelegen  was,  over  het 
hoofd  is  gezien.  Wat  het  dubbelzien  met  één  oog,  zonder  dat 
er  eene  bemerkbare  verandering  in  de  geaardheid  van  hetzelve 
bestaat , aanbelangt , zoo  is  de  oorzaak  van  hetzelve  niet  gele- 
gen in  eene  stoornis  van  het  gevoelvermogen  van  een  gedeelte 
van  het  netvlies  en  de  gezigtszenuw , maar  in  eene  veranderde 
breking  der  lichtstralen  , zoodat  deze , in  plaats  van  zich  tot  één 
beeld  te  vereenigen , met  eenen  dubbelen  focus  op  de  retina 
vallen.  — Een  zuiver  nerveus  dubbelzien  met  éénoog,  ontstaan 
ten  gevolge  van  eene  ziekelijk  afwijkende  verrigting  van  het 
netvlies , kan  men  niet  aannemen , en  in  die  gevallen  , in  welke 
hetzelve  bij  amaurosen  voorkomt,  moeten  er  altijd  zoodanige 
veranderiugen  in  het  oog  aanwezig  zijn,  door  welke  de  breking 
der  lichtstralen  veranderd  wordt,  b.  v.  congestiën  enz.  1).  — 
Met  myopie  (bijzigtigheid)  verbonden  , komt  hetzelve  zeer  dik- 
wijls in  overigens  gezonde  oogen  voor. 

1)  Steiffensand  [Journal  von  grüfe  und  walther.  Bd.  XXIÏI.  p.  30  ; vox 
ammon’s  Monatsschrift.  Bd.  I.  Hft.  1.]  heeft  dit  het  eerst  opgegeven;  terwijl 
szokalsky  [De  la  diplopie  unï-oculaire.  Paris.  1839,]  zulks  door  verdere  waar- 
nemingen heeft  bevestigd  en  tevens  het  niet  overeenstemmen  der  assen  van  de 
lens  en  het  hoornvlies,  als  twee  lichtbrekende  middenstoffen  van  het  oog,  voor 
de  meest  gewone  oorzaak  van  hetzelve  houdt, 

§ 551. 

De  behandeling  van  het  dubbelzien  moet  naar  het  verschil 
der  oorzaken  worden  gewijzigd.  — Bij  het  zoogenaamde  nerveuse 
dubbelzien,  heeft  men  naar  gelang  der  omstandigheden  braak- 
middelen,  resolventia  en  purgantia,  Valeriana,  Arnica , aflei- 
dende middelen , Vesicantia  aan  de  slapen , enz.  aanbevolen. 
Het  dubbelzien , hetwelk  gedurende  het  verloop  van  acute  ziek- 
ten voorkomt,  verdwijnt  meestal  van  zelf,  terwijl  ook  dat,  het- 
welk na  sterke  inspanningen  der  oogeii  onstaat,  door  het  be- 
hoorlijk houden  van  rust,  met  vermijding  van  elke  inspanning 
der  oogen  , gewoonlijk  spoedig  geneest.  — Door  het  gebruik  van 
brillen  kan  men  het  dubbelzien  dikwijls  doen  verminderen,  ja 
somwijlen  zelfs  volkomen  doen  verdwijnen. 

Vater,  t,  a.  pl. 

Klinke,  Diss.  de  diplopia-  Götting.  1774. 

Prevost  , Annales  de  Chemie  et  de  Physigue.  T.  LI.  p.  210, 

Steiffensand  en  szokalsky  t.  a.  pl. 

Heyfelder. 

Ollknrotii  [Berl,  medic,  Vereinszeitung.  24  Jan.  1838]  heeft  een  geval  waar- 
genomen , in  hetwelk  eene  zwakgebouwde  vrouw  van  45  jaren  , welker  maand- 
stonden hadden  opgehouden  en  welke  met  maagkrampen  en  habituële  obstrnctiën  be- 
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hebt  was,  na  eenen  hevigen  schrik,  waardoor  zij  in  eene  flaauwte  was  gevallen, 
welke  een  half  mir  duurde  , bij  het  weder  tot  zich  zelf  komen  de  oogen  openen- 
de , eensklaps  ontwaarde,  dat  zij  door  een  dubbelzien  was  aangetast  , en  wel  op 
eene  zoodanige  wijze  , dat  zij  met  het  regter  oog  alle  voorwerpen  dubbel  , en 
daarentegen  met  het  linker  enkelvoudig  zag.  De  pupil  van  het  regter  oog  was  in 
eenen  hoogen  graad  , die  van  het  linker  in  eenen  minderen  graad  verwijd.  Het 
voorhoofd  was  met  een  koud  zweet  bedekt  , het  aangezigt  bleek  , de  pols  klein 
en  traag , de  hartkolk  bij  de  aanraking  eenigzins  pijnlijk  , de  handen  en  voeten 
waren  koud  en  sedert  drie  dagen  had  er  geen  stoelgang  plaats  gehad.  — Na  het 
zetten  van  een  lavement  , bestaande  uit  een  aftreksel  van  Flor.  Chamomill,  met 
Asa  foetida  , eijerdojers  en  olie  — - en  hel  inwendig  toedienen  van  een  aftreksel 
van  Fol.  sennae  , kreeg  de  lijderes  in  den  tijd  van  vier  uren  driemaal  eene  rijke- 
lijke ontlasting  van  verharde  , met  slijm  vermengde  drekstoffen  , waarop  na  zes 
uren  eene  aanmerkelijke  verbetering  van  het  ooggebrek  volgde , terwijl  hetzelve 
den  volgenden  dag  volkomen  genezen  was. 


VI. 

VAN  HET  MUGGENZIEN. 


§ 552. 

Bij  het  muggenzien , Visus  rauscarum,  Mouches  volantes,  Fila- 
mens  voltigeants,  Imaginations  perpetuelles , Spectra  ante  oculos 
yolitantia , Scotomatopsia  , Myiodeopsia  , zweven  er  verschillend 
gevormde  gestalten  (scotomata)  voor  de  oogen  heen  en  weder, 
en  wel  onder  den  vorm  van  flabberende  draadjes , bliksemstraal- 
vormige streepjes , sterren  met  staarten , kleine  pluisjes  als  van 
zwarte  boomwol , kleine  slangen , kleinere  of  grootere , meestal 
door  draden  met  elkander  verbondene  stippen , strikken,  blaasjes, 
eene  menigte  van  kleine,  deels  afzonderlijke , deels  opeengehoopte 
bolletjes,  parelsnoeren , ja  van  de  vreemdsoortigste  weefsels,  welke 
alle  als  in  den  dampkring  zwemmen.  — De  rigting,  in  welke 
zich  deze  gestalten  voor  het  oog  heen  en  weder  bewegen  , is 
verschillend.  Meestentijds  bewegen  zij  zich  van  boven  naar  bene- 
den , stijgen,  wanneer  de  lijder  het  oog  naar  boven  wendt,  en 
verlaten  in  het  algemeen  bij  elke  beweging  van  bet  oog  de 
plaats , welke  zij  vroeger  hadden  ingenomen.  Dikwijls  breiden 
zij  zich  uit,  of  worden  bij  de  eene  of  andere  beweging  van  het 
oog  op  sommige  plaatsen  als  omgebogen.  Meestal  ontstaan  zij 
op  eene  bepaalde  plaats  van  het  gezigtsvlak , en  dalen  , wanneer 
de  lijder  het  oog  stil  houdt;  slechts  enkele  blijven  staan.  Som- 
I.  ' ‘ 22 
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mige  echter  ontwikkelen  zich  altijd  op  eene  en  dezelfde  plaats 
en  blijven  zich  tot  deze  bepalen.  — Om  dezelve  te  kunnen 
waarnemen  is  steeds  een  zekere  grand  van  licht  noodig.  Hoe 
digter  het  voorwerp  , op  hetwelk  zij  zich  vertoonen  , bij  het  oog 
gelegen  is,  des  te  kleiner  zijn  dezelve;  terwijl  zij  grooter  zijn, 
wanneer  dit  voorwerp  verder  verwijderd  is.  In  eene  matig 
verlichte  kamer  bespeurt  de  lijder  dezelve  weinig ; des  avonds 
bij  het  kaarslicht  moet  hij  dezelve  zoeken  op  een  wit  papier  of 
in  de  vlam  der  kaars,  en  wel  met  ten  halve  geslotene  oogleden; 
de  vlam  der  kaars  vertoont  zich  gewoonlijk  als  in  eenen  dunnen 
nevel  gehuld  , terwijl  deze  scotomata  ais  doffe  lichtverschijnselen 
zich  voorbij  dezelve  heen  bewegen.  Bij  eené  heldere  lucht 
worden  dezelve  het  best  gezien  , wanneer  de  oogen  half  gesloten 
zijn  , terwijl  dezelve  door  het  gering  verschil  in  doorzigtigheid 
ter  naauwernood  van  den  grond  der  lucht  kunnen  worden  onder- 
scheiden. Het  duidelijkst  vertoonen  zij  zich  in  eenen  nevel,  in 
de  terugkaatsing  van  het  water  en  op  de  sneeuw.  — Meestal  worden 
dezelve  voor  beide  oogen  gezien ; zeldzamer  voor  één  oog , en 
alsdan  is  dit  gewoonlijk  zwakker;  dikwijls  echter  ook  heb  ik 
dezelve  alleen  voor  het  sterkere  oog  waargenomen. 

Demouks  (üphtbalmologisehe  Atlas,  pl.  85.)  en  purktnje  (Beiträge  zur  Kennt- 
niss  des  Sehens  in  subjectiver  Hinsicht)  hebben  deze  vliegende  muggen  afgebeeld. 

§ 553. 

De  meeningen  over  de  naaste  oorzaak  van  het  rauggenzien  zijn 
zeer  verschillend;  dezelve  kunnen  echter  tot  twee  klassen  gebragt 
worden  : 1)  neemt  men  aan  , dat  hetzelve  door  verduisteringen 
in  de  doorzigtige  middenstoffen  van  het  oog,  of  door  werkelijk 
in  het  oog  voorhandene , ondoorzigtige  ligchamen  wordt  te 
weeg  gebragt ; 2)  meent  men,  dat  de  oorzaak  van  hetzelve  gele- 
gen is  in  eene  dynamische  stoornis  van  het  netvlies  ofhethaar- 
bandszenuwstelsel.  — Sommige  schrijvers  nemen  verschillende 
soorten  van  muggenzien  en  uit  dien  hoofde  ook  verschillende 
oorzaken  van  hetzelve  aan. 

$ 554. 

Overeenkomstig  eerstgenoemde  meening  is  de  oorzaak  van  het 
muggenzien  volgens  la.  hire  1)  en  le  roi2)  gelegen  in  eene  troe- 
belheid van  het  waterachtige  vocht  (humor  aqueus) ; — volgens 
Morgagni  3)  en  JÜNGREN  , in  sommige  gevallen,  in  de  vlokjes, 
welke  door  het  afvloeijen  van  de  met  slijm  vermengde  tranen  op 
het  hoornvlies  gevormd  worden  ; — volgens  maitre-jean  4)  in 
eene  verandering  van  enkele  vezeltjes  van  de  buitenste  laag  der 
lens;  — volgens  richter  5)  en  anderen  in  eene  verduistering  van 
het  glasachtige  ligchaam  (corpus  vitreum) ; — volgens  demours  6) 
in  het  MouGAGNi’sche  vocht  (humor  morgagni)  , van  hetwelk  enkele 
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deeltjes  eene  meerdere  digtheid  , zwaarte  en  lichtbrekingskracht 
verkrijgen  , zonder  liunne  doorzigtigheid  te  verliezen  ; — volgens 
Purkinje  7)  in  bloedbolletjes  , welke  zich  vrij  in  het  waterachtige 
vocht  bewegen;  — volgens  ribes  8)  en  dorne  in  bolletjes , welke 
kleiner  zijn  dan  de  bloedbolletjes  ; — volgens  neuber  9)  in  lym- 
pha-bolletjes  , welke  in  de  oogkamers  en  welligt  ook  in  het 
lensbeursje  zijn  uitgestort;  — volgens  parfait-landran  10),  en 
gedeeltelijk  ook  volgens  andrae  11),  in  ligchaampjes , welke 
zich  vrij  in  het  glas-vocht  (humor  vitreus)  bewegen  ; — nord- 
mann  12)  vraagt  of  deze  scotomata  niet  door  wormpjes  (entozoa) 
in  het  inwendige  van  het  oog,  namelijk  in  het  glasachtige  lig— 
chaam  , zouden  worden  te  weeg  gebragt.  — Van  de  gezigts-ob- 
jecten  , welke  zich  in  het  oog  zelf  bevinden , onderscheidt 
STEiFFENZAND  13)  verschillende  soorten,  terwijl  hij  meent,  dat 
enkele  van  dezelve  ook  door  gezonde  oogen  gezien  worden , wan- 
neer deze  naar  den  verlichten  hemel  worden  gewend.  Eenige 
worden  volgens  hem  veroorzaakt  door  het  bestaan  van  rondach- 
tige ligchaampjes  op  de  inwendige  oppervlakte  van  het  netvlies, 
welke  in  gedaante  volkomen  gelijk  zouden  zijn  aan  de  gestalten, 
welke  zich  voor  het  oog  heen  en  weder  bewegen . en  welke 
tevens  bij  het  onderzoek  der  retina  met  een  penseeltje  wegge- 
veegd zouden  kunnen  worden  ; terwijl  de  andere  veroorzaakt 
zouden  worden  door  de  tranen , welke  over  het  hoornvlies  heen 
vloeijen. 

1)  Memoires  de  l’Academie  des  Sciences.  Yol.  IX.  p.  571. 

2)  Ter  zelfder  plaatse  , 1760  , p.  53.  Le  Rol  heeft  het  openen  van  het 
hoornvlies  en  het  ontlasten  van  het  walerachlige  vocht  voorgeslagen  (adam  et  le 
hoc  , an  praecavendae  cataractae  oculi  paracentesis.  Paris  1730.).  — Uemours  heeft 
zulks  zonder  eenig  gunstig  gevolg  verrigt  Rust  daarentegen  (neuber  t.  a.  pl.  p.  3 1) 
wil  hebben  waargenomen  , dat  na  het  ontlasten  van  het  waterachtige  vocht  deze 
scotomata  verdwenen. 

3)  Animadversiones.  LXXV. 

4)  Traité  des  maladies  de  l’oeil.  p.  281. 

5)  Anfangsgründe  der  Wundarzneikunst.  Th.  111.  p.  551.  — Richter  geeft 
behalve  deze  oorzaak  nog  twee  andere  op:  namelijk  eenen  prikkel,  welke  op  de 
oogzenuwen  werkt  en  dezelfde  gewaarwordingen  te  weeg  brengt  als  die  , welke 
anders  slechts  door  de  werking  van  een  buiten  het  oog  gelegen  voorwerp  worden 
voortgebragt  ; alsmede  eene  verzwakking  of  voikomene  verlamming  van  het  een  of 
ander  gedeelte  der  retina  , hetwelk  alsdan  ongevoelig  is  voor  de  lichtstralen. 

6)  Traité  des  maladies  des  yeux.  Vol.  III.  p 409. 

7)  Beiträge  zur  Kenntniss  des  Sehens  in  subjectiver  Hinsicht.  Prag  1819. 

* p.  129. 

8)  Archives  générales  de  médecine.  Mai  1830.  — Ribes  en  dorne  willen  drie 

soorten  van  deze  bolletjes  in  de  vochten  van  het  oog  ontdekt  hebben  : 1)  zooda- 

nige , welke  de  gedaante  van  eenen  gewondenen  krans  hebben  en  zeer  duidelijk 
zijn — 2)  zoodanige  , welke  geïsoleerd  en  grooter  , en  door  eenen  donkeren 
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kring  omgeven  zijn;  — 3)  zoodanige,  welke  minder  duidelijk  zijn,  en  op  eene 
soort  van  nevel  gelijken. 

9)  Ueber  schwebende  Flecken  im  Auge  oder  den  sogenannten  Mückentanz  enz. 
Hamburg  1830.  — Neüber  gelooft  , dat  er  door  eene  bovenmatige  en  onvoor- 
zigtige  inspanning  van  het  gezigtsvermogen  een  sterk  vermeerderde  aandrang  der 
vochten  naar  het  oog  wordt  te  weeg  gebragt  , waardoor  alsdan  de  mondjes  der 
exhalerende  (aushauchende)  vaatjes  verwijd  , verlamd  of  gescheurd  zouden  wor- 
den , en  er  zoo  doende  eene  uitstorting  van  lympha-bolletjes  in  de  oogkamers  en 
welligt  ook  in  het  lensbeursje  ontstaan  zoude.  Deze  vreemde  ligchaampjes  nu 
zonden  zich  daar  vasthechten  , waar  zij  ontstaan  zijn  en  waar  zij  de  meeste  rust 
genieten  : namelijk  aan  beide  zijden  van  het  onderste  gedeelte  van  den  regenboog. 
Hieruit  verklaart  hij  , dat  deze  scotomata  in  twee  lagen  of  platen  achter  elkander 
gelegen  zijn  , welke  zonder  twijfel  door  den  regenboog  van  elkander  worden 
gescheiden  ; verder  , dat  het  eene  gedeelte  van  dezelve  digter  bij  de  grens  van 
het  duidelijke,  mikroskopische  gezigtspunt  gelegen  is,  dan  het  andere;  alsmede 
eindelijk  het  verschil  dezer  scotomata  , wat  hunne  grootte  bij  het  zien  naar  digt- 
bij  of  verafgelegene  voorwerpen  aanbelangt  , — daar  ten  gevolge  der  daarbij 
plaats  hebbende,  verschillende  gedaanteveranderingen  van  het  oog,  de  verhouding 
Van  derzelver  grootte,  alsmede  de  gezigtshoek  verschillend  moeten  zijn. 

10)  Revue  médieale  Novemb.  1828,  — Bij  eenen  man  van  71  jaren  , welke 
reeds  gedurende  verscheidene  jaren  onderscheidene  gestalten  , zwarte  stippen  enz. 
voor  het  regter  oog  had  bespeurd  , zag  men  in  de  achterste  oogkamer  kleine 
ligchaampjes  zwemmen  , welke  eenen  phosphorieken  glans  bezaten.  Wanneer  de 
pupil,  welke  normaal  bewegelijk  was,  door  Extract,  belladonnae  verwijd  werd, 
dan  kon  men  duidelijk  kleine  korreltjes  , op  althaea-poeder  gelijkende  , waarne- 
men ; onder  de  groote  menigte  van  dezelve  waren  er  eenige  , welke  even  als  fijne 
goudstofjes  blonken  ; zij  bewogen  zich  vrij  in  de  geheele  achterste  oogkamer , 
zakten  naar  den  grond,  wanneer  het  oog  stil  gehouden  werd,  doch  stegen  bij  de 
geringste  beweging  van  hetzelve  weder  op.  Dit  alles  greep  zóó  diep  in  het  oog 
plaats , dat  men  het  er  voor  moest  houden  , dat  deze  ligchaampjes  zich  in  het 
glas-vocht  bevonden.  Wanneer  de  lijder  het  oog  liet  rusten  , dan  werden  de 
zwarte  stippen  enz.  voor  het  oog  niet  door  hem  waargenomen. 

11)  Ueber  das  Flockensehen;  Journal  von  GRäFE  und  waither.  Bd.  "V II I. 
Hft,  1.  — Andrae  gelooft  , dat  deze  vlokken  in  het  eene  geval  de  op  het 
netvlies  gevormde  schaduwbeelden  der  ondoorzigtige , in  het  glas-vocht  zwemmende 
ligchaampjes  zijn  ; dat  dezelve  echter  in  het  andere  geval  door  eene  stoornis  in 
de  verrigtingen  van  het  zenuwleven  in  het  oog  zouden  worden  te  weeg  gebragt. 

12)  Mikroskopische  Beiträge  zur  Naturgeschichte  der  wirbellosen  Thiere.  Hft. 
2.  Berlin  1832. 

13)  v.  Ammon’s  Monatsschrift.  Bd.  I.  Hft.  3. 

§ 555. 

Volgens  de  meeningen  van  hen,  welke  het  muggenzien  aan 
eene  stoornis  in  de  verrigtingen  van  het  zenuwstelsel  des  oogs 
toeschrijven  , is  de  oorzaak  van  hetzelve  gelegen  in  eene  onge- 
voeligheid van  enkele  vezeltjes  van  het  netvlies  (willis  1)  en 
anderen,  gedeeltelijk  ook  richter),  — in  eene  verduistering  der 
retina  door  de  takverdeelingen  der  arteria  centralis  retinae 
(piTCARN  2)  , der  chorioidea  of  der  andere  membranen  van  het 
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oog  delarue  3) , — of  in  eene  soort  van  kramp  of  trillende  bewe- 
ging van  het  netvlies , gelijk  aan  die , welke  wij  in  vele  andere 
deelen  des  ligchaams  waarnemen , met  dit  onderscheid  echter , 
dat  er  in  dit  geval  gezigtsvoorstellingen  door  dezelve  ontstaan  ; 
ook  zoude  men  uit  dit  laatste  de  zoo  veelvuldige  afwijkingen 
in  de  gedaante  dezer  figuren  (rudolphi  4) , of  in  het  haarbands- 
zenuwstelsel  (v.  walther  5)  kunnen  verklaren. 

1)  Cerebri  anatome.  Cap.  XXI. 

2)  Theoria  morborum  oculi.  p.  14. 

3)  Cours  des  maladies  des  yeux.  p.  420.  — Delarue  gelooft  ook  , dat  men 
door  bet  aannemen  dezer  oorzaak  het  voortdurend  bestaan  blijven  van  deze  mouches 
volantes  zoude  kunnen  verklaren  , daar  er  namelijk  op  den  duur  eene  werkelijke 
uitzetting  en  overvulling  dezer  bloedvaatjes  ontslaan  zoude.  — Mackenzie  houdt 
het  voor  waarschijnlijk  , dat  de  halfdoorzigtige  en  donkere  mouches  volantes  aan 
eene  verwijding  der  aUeria  en  vena  centralis  toe  te  schrijven  zijn  ; doch  dat  ook 
in  andere  gevallen  enkele  gedeelten  van  het  netvlies  ongevoelig  voor  het  licht 
worden  , en  wel  óf  door  den  druk  van  het  een  of  ander  vooruitstekend  punt 
van  het  vaalvlies  , óf  door  eenige  andere  oorzaak. 

4)  Grundriss  der  Physiologie.  Bd.  II.  Abth.  1.  p.  239. 

5)  Ueber  Krankheiten  des  Ciliarnervensystems,  t.  a.  pl. 

§ 556. 

De  meeste  der  hierboven  vermelde  meenin  gen  over  de  oorza- 
ken van  het  muggen  zien  kunnen  op  eene  grondige  wijze  weder- 
legd  worden.  — Wat  in  de  eerste  plaats  de  meening aanbelangt, 
dat  het  muggenzien  van  eene  anomale  geaardheid  van  de  vloei- 
stoffen , welke  het  oog  bevochtigen , zoude  afhangen , zoodat 
dezelve  over  het  hoornvlies  heen  vloeijende  eene  verkeerde 
breking  der  lichtstralen  zouden  te  weeg  brengen  , — zoo  mag 
dit  wel  in  sommige  gevallen  waar  zijn , doch  dit  zal  voorzeker 
wel  niet  de  zoo  hoogst  regelmatige  gedaante  dezer  scoto- 
mata  kunnen  bewerken;  zoo  ook  zoude  het  gezigtsbedrog  door 
deze  oorzaak  ontstaan,  bij  elke  beweging  der  oogleden,  alsmede 
bij  het  openhouden  van  dezelve  verschillend  gewijzigd  moeten 
zijn.  Bij  de  catarrhale  aandoeningen  der  oogleden  , waarbij  de 
belemmering  van  het  gezigtsvermogen  door  middel  van  het  over 
de  cornea  heen  vloeijende  slijm  een  hoogst  gewoon  verschijnsel 
is,  wordt  geen  muggenzien  waargenomen.  — Tegen  de  meening, 
dat  het  muggenzien  door  gedeeltelijke  verduisteringen  van  de 
lens  , het  MORGAGPci’sche  vocht  of  het  glasachtige  ligchaam  ver- 
oorzaakt wordt , kan  men  aanvoeren  , dat  verduisteringen  van 
de  middenstoffen  van  het  oog , zelfs  wanneer  zij  slechts  gedeel- 
telijk zijn , wel  is  waar  het  gezigtsvermogen  in  eene  meerdere 
of  mindere  mate  belemmeren , maar  toch  niet  deze  voor  het  oog 
heen  en  weder  zwevende  muggen,  stippen  enz.  teweegbrengen 
kunnen.  — - Wat  in  het  bijzonder  de  meening  van  demours  aan- 


belangt , zoo  kan  men  wel  niet  aannemen , dat  het  mor gagni’ sehe 
vocht,  zonder  deszelfs  doorzigtigheid  te  verliezen , eene  meerdere 
digtheid  , zwaarte  en  lichtbrekingskracht  verkrijgen  kan  (v.  wal- 
titer).  BÖ  eene  reeds  bestaande  mengingsverandering  van  dit 
vocht  zonde  alsdan  de  Cataracta  Morgagniana  geen  zoo  zeldzaam 
voorkomend  verschijnsel  zijn,  als  zij  zulks  in  vergelijking  tot  de 
menigvuldigheid  van  het  muggenzien  is.  Wanneer  demours  tot 
verdediging  zijner  stelling  aanhaalt,  dat  het  muggenzien  som- 
wijlen de  voorlooper  eener  graauwe  staar  is  , zoo  kan  men  met 
hetzelfde  regt  beweren  , dat  hetzelve  dikwijls  der  ontwikkeling 
eener  groene  of  zwarte  staar  voorafgaat , — maar  in  de  meeste 
gevallen  ook  zonder  eenige  stoornis  in  het  gezigtsvermogen  ge- 
durende het  geheele  leven  bestaan  kan.  — Tegen  de  aanneming 
van  zoodanige  verduisteringen  in  het  oog  pleit  tevens  het  me- 
nigvuldig voorkomen  dezer  verschijningen,  alsmede  ook  de  om- 
standigheid, dat  dezelve  niet  altijd  gezien  worden.  — Ook  kan 
men  niet  wel  aannemen,  dat  het  muggenzien  door  fijne,  op 
goudstofjes  gelijkende  en  zich  in  het  corpus  vitreum  bevindende 
ligchaampjes  veroorzaakt  wordt,  daar  de  gevallen , in  welke  men 
deze  waargenomen  heeft,  in  vergelijking  tot  de  menigvuldigheid 
van  het  muggenzien,  zeer  zeldzaam  zijn  - zoo  ook  heb  ik  ineen 
geval,  na  de  reclinatie  eener  gra.mwe  staar,  eene  menigte  van 
zoodanige  op  goudstofjes  gelijkende  ligchaampjes  in  de  achterste 
oogkamer  gezien  , zonder  dat  er  een  muggenzien  aanwezig  was. 
Ook  netteer  heeft  op  physiologische  en  optische  gronden  getracht 
te  bewijzen  , dat  deze  scotomata  hunne  zitplaats  niet  in  het  glas- 
achtige ligchaam  konden  hebben.  — Tegen  de  raeeuing  van 
nob.dmann  heeft  GESciiEiDT  met  regt  aangemerkt , dat  de  tot  nu 
toe  tusschen  het  netvlies  en  de  pupil  en  tusschen  deze  en  het 
hoornvlies  waargenomene  wormen  te  groot  zijn,  om,  volgens  de 
door  nordmann  opgcgeveoe  berekening  van  het  zien  , de  bij  het 
muggenzien  voorkomende  gestalten  te  kunnen  veroorzaken. 
Verder  , dat  de  meeste  der  met  dit  gebrek  beliebte  lijders  deze 
scotomata  nu  eens  meer  nabij  , dan  weder  op  eenen  meerderen 
afstand  zagen  en  dezelve  niet  zelden  naar  willekeur  konden  te 
voorschijn  roepen.  Zoo  c ok  wordt  het  ontstaan  van  wormen  in 
het  oog  door  ziekelijke  veranderingen  in  hetzelve  voorafgegaan , 
welke  het  gezigtsvermogen  in  eene  meerdere  of  mindere  mate 
belemmeren  • terwijl  er  tevens  door  het  aanwezig  zijn  van  zoo- 
danige wormen , organische  stoornissen  in  het  oog  worden  te 
weeg  gebragt , w7elke  het  gezigtsvermogen  in  eenen  hoogen  graad 
benadeelen.  — Tegen  het  aannemen  van  bloedbolletjes  in  de 
voorste  oogkamer  pleit  de  duur , alsmede  de  hardnekkigheid 
van  het  muggenzien , daar  de  eens  voorhanden  zijnde  bloedb  d - 
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letjes  toch  in  het  waterachtige  vocht  opgelost  moesten  worden  , 
terwijl  door  eene  behoorlijke  behandeling  de  verdere  uitstorting 
van  bloed  tegengegaan  zoude  kunnen  worden.  Dezelfde  gronden 
kan  men  tegen  de  meening  van  nedber  aanvoeren.  — De  mee- 
rling , dat  het  muggenzien  door  eene  ongevoeligheid  van  enkele 
vezeltjes  van  het  netvlies  of  door  de  verduistering  van  hetzelve 
door  middel  der  bloedvaatjes  ontstaan  zoude,  wordt  door  het 
menigvuldig  voorkomen  dezer  scotomata , door  hunne  gedurige 
afwisseling  en  wel  voornamelijk  daardoor  wederlegd , dat  het 
gezigtsver mogen  zóó  weinig,  of  in  het  geheel  niet  door  dezelve 
benadeeld  wordt,  iets  hetwelk  toch  bij  zoodanige  veranderingen 
in  de  gewigtigste  deelen  van  het  oog  niet  ligt  het  geval  zoude 
kunnen  zijn. 

§ 557. 

Om  de  oorzakelijke  verhouding  van  het  muggenzien  behoorlijk 
te  kunnen  beoordeelen , moeten  wij  het  symptomatische  mug- 
genzien , hetwelk  als  symptoom  eene  andere  ziekte  van  het  oog 
begeleidt , van  datgene  onderscheiden  , hetwelk  eene  ziekte  op 
zich  zelve  vormt.  — Het  eerste  kan  de  beginnende  verduiste- 
ringen in  het  stelsel  der  lens  , de  congestive  en  chronisch  ont- 
stekingachtige toestanden  van  hèt  vaat-  en  netvlies , en  dien  ten 
gevolge  ook  de  verschillende  vormen  van  amaurose  en  de  zoo- 
genaamde glaucomata  voorafgaan  of  gelijktijdig  met  dezelve  aan- 
wezig zijn.  — In  deze  laatstgenoemde  geval/en  zijn  de  scotomata 
terstond  van  den  beginne  af  tot  eene  zekere  plaats  bepaald  — 
of  worden  zulks  weldra,  terwijl  zij  zich  minder  tusschen  de 
voorwerpen  en  liet  oog , dan  wel  op  de  oppervlakte  der  voor- 
werpen zelve  vertoonen  • bovendien  gaan  dezelve  met  de  ver- 
schijnselen eener  diep  zittende  oogziekte  , met  het  zien  van  vonken 
en  kleuren,  met  lichtverschijningen  van  verschillenden  aard, 
alsmede  met  eene  vermindering  van  het  geziglsvermogen  ge- 
paard. — Alleen  dezen  vorm  van  het  muggenzien  hebben 
richter  , beer  en  anderen  als  den  voorlooper  der  zw7arte  en 
groene  staar  beschreven  , waardoor  zij  niet  weinig  tot  eene  on- 
juiste beoordeeling  van  hetzelve,  alsmede  tot  de  verontrusting 
der  met  hetzelve  beliebte  personen,  hebben  bijgedragen.  — Het 
eigenlijke  muggenzien  is  van  eenen  dynamischen  aard  en  de 
oorzaak  van  hetzelve  in  eene  ziekelijke  afwijking  van  de  verrig- 
tingen  der  zenuwen  van  het  oog  , waarschijnlijk  bovenal  van  die 
des  haarhandstelsels  (v.  waltiier)  , gelegen.  Men  bemerkt  aan 
het  oog  geene  verschijnselen  van  eenige  ziekte  hoegenaamd; 
slechts  in  enkele  gevallen  is  de  regenboog  traag  in  zijne  bewe- 
gingen en  de  pupil  verwijd ; het  geziglsvermogen  wordt  niet  in 
het  minste  belemmerd , zelfs  wranneer  het  muggenzien  "reeds 
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eenen  geruimen  tijd  bestaan  heeft.  — Meestentijds  ontstaat  dit 
muggenzien  onder  omstandigheden  , waarbij  het  gezigtsvermogen 
te  dikwijls  ingespannen  en  misbruikt  wordt , voornamelijk  bij 
zoodanige  personen , welke  aan  congestiën  naar  het  hoofd , stoor- 
nissen in  de  verrigtingen  van  den  onderbuik  en  het  zenuw* 
knoopenstelsel , anomale  haemorrhoïden  enz.  lijden ; bovenal 
echter  ontstaat  hetzelve  ook  bij  hypochondrische  en  hysterische 
voorwerpen,  bij  welke  deze  scotomata  als  het  ware  als  hypo- 
chondrische grilligheden  van  het  oog  te  beschouwen  zijn.  — 
Vele  der  met  hetzelve  behebte  personen  zien  de  mouches  volantes 
niet  altijd  , maar  slechts  dan , wanneer  zij  aan  eene  gebrekkige 
spijsvertering,  overlading  der  maag,  hoofdpijn,  duizeligheid  enz. 
lijden.  — Zelfs  ziet  men  dezelve  met  volkomen  gezonde  oogen 
onder  verschillende  gedaanten  , wanneer  men  aanhoudend  en 
met  inspanning  naar  den  sterk  verlichten  hemel  ziet. 

§ 558. 

Dit  muggenzien  is  ongevaarlijk , doch  wordt  zelden  genezen ; 
de  personen,  welke  aan  hetzelve  lijden,  worden  langzamerhand 
aan  hetzelve  gewoon  , beangstigen  zich  niet  verder , en  zoeken 
niet  elk  oogenblik  deze  mouches  volantes,  welke  in  den  beginne 
hunne  geheele  opmerkzaamheid  tot  zich  trekken.  — Wanneer 
het  muggenzien  eenen  zekeren  graad  bereikt  heeft,  terwijl  de 
lijders  bijna  van  elk  afzonderlijk  scotoom  den  dag  van  deszelfs 
ontstaan  weten  op  te  geven  , dan  neemt  hetzelve  niet  verder 
toe  en  blijft  gedurende  het  geheele  leven  bestaan. 

§ 559. 

De  behandeling  van  het  muggenzien  bepaalt  zich  gewoonlijk 
alleen  tot  eene  behoorlijke  inachtneming  der  oogen  en  eenen 
doelmatig  gewijzigden  leefregel , gepaard  met  eene  geschikte 
ligchaamsbeweging  in  de  vrije  lucht , voetreizen  in  bergachtige 
streken  enz.  — Wanneer  er  duidelijke  teekenen  van  eene 
congestie  van  het  bloed  naar  het  hoofd  en  de  oogen  bestaan , 
dan  doe  men  bloedontlastingen , bovenal  eene  aderlating  aan 
den  voet , late  het  hoofd  en  de  oogen  met  koud  water  was- 
schen , en  make  tevens  gebruik  van  verkoelende , naar  het 
darmkanaal  afleidende  middelen  en  voetbaden  ; — bij  anomale 
haemorrhoïden  zette  men  bloedzuigers  aan  den  aars  en  geve 
inwendig  Sulphur  met  Cremor  tartari ; — bij  verstoppingen  in 
den  onderbuik  diene  men  oplossende  geneesmiddelen , voor- 
namelijk resolverende  minerale  waters , toe.  Men  onthoude 
zich  echter  van  elke  doortastende  behandeling , daar  hierdoor 
de  toestand  gewoonlijk  slechts  verergerd  wordt. 
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VII. 

VAN  HET  GEBREK  AAN’ HET  HERKENNINGS-  EN  ONDER- 
SCHEIDINGSVERMOGEN DER  KLEUREN. 


5 560. 

Het  gebrek  aan  het  herkennings - en  onderscheidingsvermogen 
der  kleuren  , Chromatopseudopsia  , Chromatometablepsia  , komt 
zelden  voor,  is  altijd  aangeboren,  somwijlen  erfelijk  en  bijna 
altijd  aan  verscheidene  leden  van  eene  en  dezelfde  familie 
eigen , terwijl  hetzelve  met  de  ziektetoestanden  van  het  geheele 
ligchaam  of  de  oogen  in  volstrekt  geen  verband  staat.  — Dit 
gebrek  wordt  zeldzamer  bij  vrouwen  dan  bij  mannen  waarge- 
nomen ; onder  de  mij  bekend  gewordene  gevallen  ten  minste, 
bevondt  er  zich  slechts  één  vrouwelijk  voorwerp  , hetwelk  de 
kleuren  niet  konde  onderscheiden.  — Het  menigvuldigst  neemt 
men  hetzelve  waar  bij  blonde  personen,  welke  licht  gekleurde, 
blaauwe  of  grijze  oogen  hebben.  Hetzelve  blijft,  zonder  toe  of 
af  te  nemen  , onveranderd  op  eene  en  dezelfde  hoogte  staan  ; 
terwijl  het  in  de  verrigtingen  van  het  overigens  volkomen  ge- 
zonde oog  geene  de  minste  stoornis  te  weeg  brengt  en  in  zoo 
verre  slechts  het  gezigtsvermogen  benadeelt,  dat  er  door  het- 
zelve , bij  de  beschrijving  of  beoordeeling  van  enkele  voor- 
werpen , dikwijls  eene  onaangename  verwisseling  der  kleuren 
plaats  heeft. 

Goethe  (Farbenlehre.  Th.  I.)  noemt  deze  onvolkomenheid  van  het  gezigtsver- 
mogen  Akyanoblepsia  , welke  benaming  echter  alleen  op  de  hem  bekend  gewordene 
personen  toepasselijk  is  , daar  deze  alleen  de  blaauwe  kleur  niet  konden  onder- 
scheiden , welke  eigenlijk  voor  hunne  oogen  in  het  geheel  niet  bestond. — Zeer 
onjuist  is  de  benaming  van  Crupsia  , welke  Wardrop  (Morbid  Anatomy  of  the 
human  Eye.  Vol.  II.  p.  196.)  aan  dit  gebrek  gegeven  heeft.  — Helling  (Hand- 
buch der  Augenheilkunde.  Bd.  I.  p.  2.)  noemt  hetzelve  Achromatopsia  , welke 
benaming  men  zoodanig  zoude  kunnen  uitleggen  , alsof  de  lijder  de  voorwerpen 
volkomen  achromatisch  , d.  i.  ongekleurd  zag. 

§ 561. 

Dit  gebrek  komt  in  verschillende  graden  voor.  De  hoogste, 
welke  echter  ook  tot  de  zeldzaamste  onvolkomenheid  in  dit 
opzigt  behoort , is  de  zoodanige , waarbij  de  lijder  het  verschil 
der  kleuren  volstrekt  niet  kan  bepalen  en  alleen  de  sterkste 
tegenoverstellingen  , als  wit  en  zwart,  kan  onderscheiden  1). — 
Gewoonlijk  echter  bepaalt  zich  hetzelve  alleen  tot  het  gebrek 
aan  het  onderscheidingsvermogen  van  enkele  kleuren  ; — zoo  be- 
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langt  de  verwisseling  meestal  de  blaauwe , roode , bruine  en 
groene  kleur  met  hare  schakeringen  2) ; terwijl  daarentegen 
de  witte , gele , zwarte , oranje  en  violette  kleuren  nog  het 
zekerst  kunnen  worden  onderscheiden. 

1)  J.  Huttard  , Philosophical  Transactions.  1777.  p.  260.  — Ik  zelf  heb 
een  zoodanig  geval  bij  eenen  jongen  man  waargenomen  , bij  wien  dit  gebrek 
aangeboren  was  ; bovendien  was  hij  zwak  van  gezigt  , terwijl  zijne  oogen  gevoelig 
voor  een  helder  licht  , de  bewegingen  der  pupillen  eenigzins  traag  en  de  oog- 
bollen in  eene  gedurige  , trillende  beweging  waren.  Bij  eenen  matigen  graad 
van  licht  , vooral  tegen  den  avond  , waren  de  oogen  in  eene  zekere  mate  ver- 
zigtig. 

2)  Whitlock  nicholl  ; Medico-chirurgieal  Transactions.  Vol.  VII.  p.  477.  — 
Wardrop  t.  a.  pl.  — S.  Cooper  , Handbuch  der  Chirurgie,  p.  209.  — Gall  , 
Anatomie  et  Physiologie  du  Syslème  nerveux  etc.  Paris  1819,  Vol.  IV.  p.  98.  — 
Goethe,  t.  a.  pl.  — Helling,  t.  a.  pl.  - — Sommer,  über  Chromatopseudopsie ; 
Journal  von  grüfe  und  xvalther.  ßd.  V.  St.  1.  p.  17.  — Colquhoun  ; London 
medical  and  surgical  Journal.  1829.  April.  p.  370.  — Seebeck  ; poggendorff’s 
Annalen.  Bd.  42.  — Szokalsky  , Essai  sur  les  sensations  des  couleurs  dans 
l’état  physiologique  et  pathologicjue  de  l’oeil.  Paris  et  Bruxelles  1841. 

§ 562. 

Wat  de  oorzaken  van  dit  gebrek  aanbelangt,  hierover  kan 
men  met  zekerheid  niets  anders  zeggen , dan  dat  hetzelve  het 
gevolg  is  eener  aangeborene , gebrekkige  ontwikkeling  van  de 
sensitive  spheer  van  het  oog,  daar  er  tot  de  herkenning  der 
afzonderlijke  kleuren  eene  grootere  volkomenheid  van  het  oog 
vereischt  wordt , dan  tot  het  enkele  herkennen  van  de  gedaante 
en  de  omtrekken  der  voorwerpen.  — bergelijke  toestanden 
eener  meer  of  minder  geïndividualiseerde  perceptie  nemen  wij 
ook  bij  de  overige  zintuigen  , als  bij  het  gehoor , den  smaak  en 
den  reuk  waar,  bij  welke  dezelve  niet  alleen  van  den  graad 
der  oefening  der  betreffende  zintuigen  , maar  veeleer  van  eene 
meerdere  of  mindere  volkomenheid  in  hunnen  natuurlijken 
aanleg  af  te  leiden  zijn. 

Autenrieth  , Handbuch  der  empyrischen  menschlichen  Physiologie.  Th.  III. 
§ 943.  — Hartmann  , der  Geist  des  Menschen.  Wien.  1820  , p.  153.  — 
Sommer  , t.  a.  pl. 

Brewster  gelooft  , dat  het  oog  in  deze  gevallen  even  zoo  ongevoelig  is  voor 
de  kleuren  aan  het  eene  einde  van  het  spectrum  , als  het  oor  van  sommige  per- 
sonen voor  de  toonen  aan  het  eene  einde  van  de  scala  der  muzijknoten  , terwijl 
het  overigens  gevoelig  is  voor  alle  andere  toonen. 

Dalton  verklaart  dezen  toestand  uit  eene  absorptie  der  roode  lichtstralen  door 
middel  van  het  glasachtige  ligchaam  ; young  uit  eene  ongevoeligheid  van  enkele 
vezeltjes  van  het  netvlies  , of  uit  eene  absorptie  der  lichtstralen  door  middel  van 
het  vaatvlies.  — Yergel.  On  the  insensibility  of  certain  coulours  to  certain  eyes ; 
Edinburg  Journal  of  Science.  Jan.  1826.  p.  85. 

Camphell  (Annals  of  Philosophy.  Yol.  X.  p.  17.)  gelooft  , dat  het  zintuig 
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des  gezigts  twee  zintuigen  in  zich  vereenigt  : een  <juantitatief  voor  de  gedaanten  — 
en  een  qualitatief  voor  de  kleuren. 

Volgens  de  grondstellingen  der  phrenologie  is  de  zitplaats  van  het  onder- 
scheidingsvermogen der  kleuren  niet  in  het  oog  , maar  in  de  hersenen  , volgens 
welke  stelling  zij  dus  ook  aanneemt,  dal,  bij  een  bestaand  gebrek  aan  het 
onderscheidingsvermogen  der  kleuren,  deszelfs  oorzaak  niet  irr  het  oog,  hetwelk 
volkomen  natuurlijk  van  geaardheid  is  , maar  in  eene  gebrekkige  ontwikkeling 
der  hersenen  is  gelegen. 

§ 563. 

Dit  gebrek  laat  zich  door  gééne  behandeling  genezen  of  ver- 
beteren. De  personen,  welke  aan  hetzelve  lijden,  moeten 
trachten  , zich  door  groote  opmerkzaamheid  en  door  het  maken 
van  gevolgtrekkingen  naar  de  analogie  van  eenige  kleurstrepen , 
welke  hun  bekend  zijn  en  welke  zij  met  de  te  bepalen  kleur 
vergelijken  , bij  de  beoordeeling  der  kleuren  voor  misvattingen 
te  bewaren.  Op  deze  wijze  kunnen  zij  de  kleuren  met  juistheid 
onderscheiden , zonder  dat  het  zintuig  des  gezigts  hieraan  eenig 
aandeel  heeft. 

Het  verlies  van  het  herkennings-  en  onderscheidingsvermogen  der  kleuren  , 
hetwelk  als  een  symptoom  van  sommige  oogziekten  , b.  v.  van  de  cataracta , 
glaucoma  , amblyopia  en  amaurosis  , voorkomt , mag  men  niet  als  gelijk  aan  het 
hier  boven  beschreven  gebrek  beschouwen. 


VIII. 

VAN  DE  BIJZIGTIGHEID  EN  VERZIGTIGHEID. 


Deze  beide  toestanden  behooren  wel  is  waar  niet  tot  de  neurosen  van  het  oog  , 
maar  zij  kunnen  er  niet  wel  op  eene  andere  plaats  tusschen  gevoegd  worden. 

§ 564. 

De  lichtstralen  , welke  uit  de  nabijheid  op  het  oog  vallen , 
verhouden  zich  anders  dan  die  , welke  uit  de  verte  door  het- 
zelve worden  opgevangen.  Die,  welke  van  nabijgelegene  voor- 
werpen komen  , zijn  divergerend  en  vereischen  derhalve  in  het 
oog , om  tot  één  beeld  te  zamen  gebragt  te  worden , een  veel 
sterker  straalbrekings vermogen.  Die  , welke  van  verafgelegene 
voorwerpen  afkomstig  zijn  , vallen  meer  parallel  op  het  oog  en 
kunnen  derhalve  gemakkelijker  gebroken  en  tot  één  beeld 
bijeengebragt  worden.  Uit  de  omstandigheid  , dat  een  gezond 
en  normaal  gebouwd  oog  nabij-  en  verafgelegene  voorwerpen 
even  goed  zien  kan , volgt  als  het  ware  van  zelf , dat  het  straal- 
br ekingsvermogen  van  het  oog  veranderd  kan  worden ; welke 
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verandering  dan  ook  door  den  invloed,  welken  de  oogspieren 
op  de  vormverandering  van  den  oogbol  uitoefenen  1),  alsmede 
door  eene  meerdere  vooruitsteking  van  het  hoornvlies  en  door 
het  vooruitbrengen  der  lens,  gepaard  met  eene  gelijktijdige  op- 
zwelling der  haarbandsverlengsels  2)  en  eene  gelijktijdige  ver- 
andering der  pupil  verkregen  wordt.  — Wanneer  het  oog  een 
straalbrekingsvermogen  bezit , alleen  geschikt  voor  nabijgelegene 
voorwerpen,  — * zoodat  hetzelve  op  eenen  afstand  van  IS  tot  20 
duimen  de  kleinere  voorwerpen  slechts  onduidelijk  en  derzelver 
omtrek  slechts  onbepaald  onderscheiden  kan,  terwijl  de  kleuren 
en  juiste  omtrekken  dezer  voorwerpen  slechts  dan  zigtbaar 
worden  , wanneer  het  oog  zich  op  eenen  afstand  van  3 tot  12 
duimen  van  dezelve  bevindt , — dan  noemt  men  dezen  toestand 
bijzigtigheid , Myopia  ; — wanneer  zich  daarentegen  de  kleinere 
voorwerpen  van  nabij  onduidelijk  aan  het  oog  vertoonen  , terwijl 
dezelve  slechts  dan  duidelijk  zigtbaar  worden , wanneer  zij  zich 
op  eenen  afstand  van  15  tot  20  duimen  of  nog  verder  van  het 
oog  bevinden,  dan  noemt  men  zulks  verzigtigheid  , Presbyopia. 

1)  De  meeningen  over  de  veranderingen  , welke  het  oog  bij  het  zien  naar  nabij- 
en  verafgelegene  voorwerpen  ondergaat  , dus  over  de  zoogenaamde  accommodatie 
van  het  oog  , zijn  zeer  verschillend  , daar  men  dezelve  aan  de  plaatsverandering 
der  lens  , aan  de  veranderde  convexiteit  der  cornea  , aan  de  vormverandering  van 
den  oogbol  door  den  invloed  der  oogspieren  , en  eindelijk  , aan  de  vernaauwing 
of  verwijding  der  pupil  heeft  toegeschreven.  — Alle  veranderingen  , welke  men 
heeft  aangenomen  in  het  inwendige  des  oogs  te  bestaan  , zijn,  ieder  afzonderlijk  , 
niet  toereikende  , om  de  accommodatie  van  het  oog  te  bewerkstelligen  ; dezelve 
zijn  veeleer  alle  te  gelijk  aanwezig  , hetwelk  zich  laat  verklaren  uit  de  ver- 
andering van  den  diameter  des  oogbols  van  achteren  naar  voren  , te  weeg  gebragt 
door  den  invloed  der  oogspieren  , zoo  als  dit  ten  duidelijkste  blijkt  uit  de 
proefnemingen  van  bonnet  (Traité  des  Sections  tendineuses  et  musculaires. 
Paris  et  Lyon  1841.  p.  208.);  zoo  bestaat  er  bij  het  zien  naar  nabijgelegene 
voorwerpen  eene  verlenging  van  den  diameter  des  oogbols  van  achteren  naar 
voren  , eene  vernaauwing  der  pupil , eene  meerdere  convexiteit  van  het  hoornvlies 
en  eene  voorwaartsbeweging  der  lens  ; — - terwijl  de  verschijnselen  bij  het  zien 
naar  verafgelegene  voorwerpen  juist  tegenovergesteld  zijn.  — De  verlenging  van 
den  diameter  des  oogbols  heeft  men  of  alleen  aan  de  regte  of  scheeve  , of  aan  den 
gezamenlijken  invloed  der  regte  en  scheeve  oogspieren  toegeschreven.  Deze  laatste 
meening  vooral  is  op  de  ondervinding  gegrond,  daar  namelijk  de  bijzigtigheid 
door  het  doorsnijden  der  verschillende  oogspieren  , als  van  den  rectus  internus  en 
externus  , van  den  obliquus  inferior  en  superior  , genezen  is  geworden.  — Ook 
bewijzen  de  proefnemingen  van  bonnet  , dat  door  het  trekken  aan  de  regte 
oogspieren  , hetzij  aan  ieder  afzonderlijk  of  aan  alle  tegelijk  , de  diameter  van 
den  oogbol  van  achteren  naar  voren  verlengd  wordt  en  het  hoornvlies  eene 
meerdere  convexiteit  verkrijgt.  Hetzelfde  heeft  plaats  bij  de  scheeve  oogspieren  , 
voornamelijk , wanneer  dezelve  beide  tegelijk  worden  aangetrokken  ; nimmer 
echter  in  die  mate  , als  bij  het  trekken  aan  de  regte  oogspieren.  Het  duidelijkst 
echter  kan  men  deze  verlenging  waarnemen , wanneer  er  aan  alle  oogspieren 
tegelyk  getrokken  wordt. 
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Vergelijk  over  de  door  treviranvs  tegen  de  accommodatie  van  het  oog  aan- 
gehaalde bewijsgronden : arnold  , über  das  Auge  des  Menschen,  p.  38.  — 
Verder : hueck  , die  Bewegung  der  Krystallinse.  Dorpat  1839.  — Barow  , 
Beiträge  zur  Physiologie  und  Physik  des  menschlichen  Auges.  Berlin  1842. 

2)  Voor  de  verplaatsing  der  lens  schijnt  voornamelijk  te  pleiten  het  kanaal 
van  peut  , daar  hetzelve  klaarblijkelijk  eene  beweging  aanduidt  , welke  door 
hetzelve  mogelijk  wordt  gemaakt.  Ook  kan  men  nog  ten  voordeele  dezer  ver- 
plaatsing aanvoeren  , dat  zich  de  pupil  bij  elke  verandering  , welke  er  door  het 
zien  naar  nabij-  of  verafgelegene  voorwerpen  ontstaat  , vernaauwen  en  verwijden 
moet , iets  hetwelk  zonder  verandering  van  den  haarband  (orbiculus  ciliaris)  niet 
geschieden  kan  (rüdolphi). 

§ 565.  v 

De  naaste  oorzaak  der  bijzigtigheid  is  gelegen  in  eene  te  spoe- 
dige vereeniging  der  lichtstralen , vóór  dat  dezelve  het  netvlies 
bereikt  hebben , weshalve  zij  dus  verstrooid  op  dit  vlies  vallen. 
Dit  nu  kan  worden  veroorzaakt:  door  eene  te  groote  convexiteit 
Van  het  hoornvlies  en  de  lens,  door  een  te  sterk  straalbrekings- 
vermogen  der  middenstoffen  van  het  oog  in  het  algemeen  , door 
eenen  te  grooten  afstand  der  retina  van  de  lens  of  van  deze 
van  het  hoornvlies,  door  eene  te  groote  hoeveelheid  van  het 
glas-  of  waterachtige  vocht , of  eindelijk  door  eenen  te  grooten 
omvang  van  geheel  het  oog , zoo  als  bij  de  groote , uitpuilende 
oogen.  — Ten  opzigte  van  verscheidene  dezer  oorzaken  betoont 
zich  de  bijzigtigheid  als  een  erfelijk  gebrek  en  als  symptoom 
van  verscheidene  andere  ziekten  van  het  oog,  b.  v.  der  water- 
zucht enz.  — Meermalen  ligt  de  oorzaak  der  bijzigtigheid  in 
de  gewoonte,  om  alles  van  zeer  nabij  te  bezien,  weshalve  dit 
gebrek  het  meest  voorkomt  bijpersonen,  welke  zich  aanhoudend 
met  kleine  voorwerpen  of  fijn  werk  bezig  houden  , alsmede  bij 
de  zoodanigen , welke  van  hunne  jeugd  af  veel  gelezen  en  ge- 
schreven hebben  , b.v  bij  geleerden  , graveerders  enz.  • — ook 
kan  dezelve  ontstaan  door  het  ontijdig  gebruik  van  eenen  concaaf 
geslepenen  bril.  — In  deze  zoo  even  opgenoenide  gevallen  wordt 
de  bijzigtigheid  te  weeg  gebragt  door  dat  het  oog  zich  in  eene 
aanhoudende  accommodatie  tot  het  zien  naar  nabijgelegene  voor- 
werpen bevindt , derhalve  door  eenen  te  sterken  invloed  der 
oogspieren  op  hetzelve  1). 

1)  Dit  bewijzen  vooral  de  zoodanige  gevallen  , waarvan  er  eenige  mij  bekend 
zijn  , in  welke  jonge  lieden  , om  de  militaire  dienst  te  ontwijken  , zich  door 
aanhoudende  oefening  in  die  mate  bijzigtig  maakten  , dat  zij  , zelfs  wanneer  de 
punt  van  hunnen  neus  het  boek  aanraakte , als  ook  door  eenen  sterk  concaaf 
geslepenen  bril  , volkomen  duidelijk  lezen  konden  , — terwijl  zij  naderhand 
door  eene  tegenovergestelde  oefening , zulks  weder  op  den  natuurlijken  afstand 
konden  doen.  Daar  de  oorzaken  , door  welke  de  bijzigtigheid  wordt  te  weeg 
gebragt , voornamelijk  bij  jongere  personen  voorkomen  , terwijl  tevens  de 
bijzigtigen  dikwijls  afgetrokken  van  aard  zijn,  zoo  heeft  men  dit  gebrek  ook  Yisus 
Iuvenilis  en  Amblyopia  dissitorum  genoemd. 
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5 566. 

De  bijzigtigheid  komt  onder  verschillende  graden  voor  • dik- 
wijls  is  dezelve  zoo  aanmerkelijk  , dat  de  kleinere  voorwerpen 
tot  op  eenen  afstand  van  2 tot  3 duimen  bij  bet  oog  gebragt 
moeten  worden.  — De  bijzigtigheid  kenmerkt  zich  voornamelijk 
ook  nog  daardoor  , dat  de  met  dezelve  bebebte  personen , wan- 
neer zij  lezen,  niet  alleen  het  boek  digter  bij  bet  oog  brengen, 
maar  ook  van  ter  zijde  en  slechts  met  het  eene  oog  naar  hetzelve 
zien-  zij  lezen  liefst  klein  drukschrift  bij  eenen  geringen  graad 
van  licht,  en  maken,  wanneer  zij  schrijven,  zeer  kleine  let- 
ters; — wanneer  zij  door  eene  kleine,  zich  in  een  stukje  papier 
bevindende  opening  zien , dan  kunnen  zij  de  verafgelegene 
voorwerpen  beter  onderscheiden , waarom  zij  ook  door  een  ge- 
deeltelijk digtknijpen  der  oogleden  eenen  dergelijken  toestand 
trachten  te  bewerkstelligen  ; — hunne  pupil  is  altijd  eenigermate 
verwijd,  en  hunne  oogen  hebben  een  glinsterend , turgcscerend 
aanzien ; — wanneer  zij  met  iemand  spreken , dan  slaan  zij 
meestentijds  de  oogen  neder ; — en  eindelijk  , wanneer  zij  des 
nachts  naar  een  verwijderd  licht  zien  , dan  komt  hun  de  vlam 
van  hetzelve  niet  kegelvormig , maar  rond  voor. 

§ 567. 

De  behandeling  der  bijzigtigheid  is  eene  palliative  of  radicale.  — 
De  eerstgenoemde  bestaat  in  het  gebruik  maken  van  concaaf 
geslepene  brillen , en  wel  van  zoodanige , waarmede  de  bijzigtige 
op  eenen  afstand  van  15  tot  20  duimen  het  kleinste  drukschrift 
gemakkelijk  lezen  kan , zonder  dat  het  oog  daarbij  eenigzins 
vermoeid  wordt.  — De  radicale  behandeling  der  bijzigtigheid 
bestaat  daarin,  dat  men,  voornamelijk  wanneer  dezelve  door 
eene  slechte  gewoonte  ontstaan  is,  door  eene  dagelijksche  oefening 
den  lijder  langzamerhand  gewent , om  bij  het  lezen  het  boek 
gedurig  een  weinig  verder  van  het  oog  te  houden  , welk  doel 
men  het  gemakkelijkst  verkrijgt  , door  het  boek  op  eenen  be- 
hoorlijk hoogen  stapel  van  grof  papier  te  plaatsen  en  hiervan 
dagelijks  één  blad  weg  te  nemen , daarbij  zorgende , dat  het 
hoofd  steeds  op  eene  en  dezelfde  hoogte  gehouden  wordt.  — Tot  de 
radicale  genezing  kan  men  ook  den  toestel  van  eerthold  gebrui- 
ken 1).  — In  den  meer  gevorderden  leeftijd,  in  welken  decon- 
vexiteit  van  het  hoornvlies  door  de  verminderde  hoeveelheid  van 
bet  waterachtige  vocht  geringer  wordt  en  de  welving  der  lens 
alsmede  de  hoeveelheid  van  het  glas-vocht  afneemt , terwijl  het 
ook  vlakker,  deszelfsstraalbrekingsvermogen  derhalve  zwakker, 
en  welligt  ook  deszelfs  spanning  door  de  verminderde  contractie 
der  oogspieren  geringer  wordt,  — geneest  somwijlen  de  bijzig- 
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tigheid  als  het  ware  van  zelf,  ja  kan  zelfs  in  enkele  gevallen  het 
oog  verzigtig  worden  2). 

1)  Das  Myopodiorthoticon  oder  der  Apparat  , die  Kurzsichtigkeit  zu  heilen. 
Göttingen  1840. 

2)  Volgens  RUDOLPHI  (t.  a.  pl.  p.  215)  zoude  een  bijzigtig  oog  nimmer  ver- 
zigtig worden  ; echter  vinden  wij  bij  demours  (t.  a.  pl.  \ol.  III.  Obs.  365.) 
een  zoodanig  geval  beschreven. 

De  waarneming  , dat  bij  personen  , welke  vroeger  zeer  bijzigtig  waren  , het 
gezigtsvermogen  na  de  operatie  der  graauwe  staar  dikwijls  in  die  mate  hersteld 
werd  , dat  zij  zonder  eenen  concaven  bril  lezen  en  schrijven  konden  , — heeft 
tot  den  voorslag  aanleiding  gegeven  , om  bij  eene  aan  blindheid  grenzende  bij- 
zigtigheid  de  lens  uit  de  geziglsas  te  verwijderen  (Beer  , HiMLï)  ! Bij  een 
staphyloma  corneae  pellucidum  is  zulks  met  eene  aanmerkelijke  verbetering  van 
het  gezigtsvermogen  verrigl  geworden  (wardrop), 

§ 568. 

Eene  andere  radicale  geneeswijze  der  bijzigtigheid  bestaat  in 
de  doorsnijding  van  eene  der  oogspieren , — en  datgene  in 
aanmerking  nemende,  wat  wij  hierboven  reeds  over  den  invloed 
der  oogspieren  op  de  configuratie  van  het  oog  gezegd  hebben , 
zoo  kan  men  daaruit  ligtelijk  opmaken , dat  de  doorsnijding 
van  elke  oogspier  zonder  onderscheid , aan  het  voorgestelde 
doel  beantwoorden  kan  , daar  door  dezelve  de  wederstand  der 
oogvliezen  op  eene  bepaalde  plaats  verminderd  , derzelver  uit- 
zetting op  deze  plaats  derhalve  vermeerderd  en  de  diameter 
van  den  oogbol  van  voren  naar  achteren  verkleind  wordt.  — - 
Guerin  en  cunier  hebben  de  regte  oogspieren  doorgesneden- 
Eonnet  houdt  de  doorsnijding  van  de  onderste  scheeve  oogspier 
voor  de  eenvoudigste  en  doelmatigste  methode  en  deelt  als 
resultaat  zijner  operatiën  het  volgende  mede:  bijzigtigen,  welke 
jong  zijn  en  op  eenen  afstand  van  15  tot  16  N.  duimen  (Centi- 
meters) kunnen  lezen  , behoefden  na  de  doorsnijding  der  beide 
scheeve  oogspieren  geenen  bril  meer  te  dragen  \ terwijl  bij  bij- 
zigtigen , welke  reeds  boven  de  35  of  40  jaren  oud  zijn  en  op 
geenen  grooteren  afstand  dan  op  14  tot  15  N.  duimen  of  iets 
daarboven  kunnen  lezen  , het  gevolg  der  operatie  minder  vol- 
komen was , daar  zij  na  dezelve  slechts  eenen  zwakkeren 
bril  noodig  hadden.  — De  doorsnijding  der  oogspieren  wordt 
hierbij  overigens  op  dezelfde  wijze  verrigt,  als  bij  de  operatie 
van  het  scheelzien. 

Philipps  (sur  le  slrabisme.  1840)  heeft  deze  operatie  tegen  de  bijzigtigheid  het 
eerst  voorgeslagen  , en  wel  op  grond  eener  waarneming  , dat  er  namelijk  bij  het 
scheelzien  , hetwelk  door  eene  tegennatuurlijke  werking  der  bovenste  scheeve  oog- 
spier wordt  te  weeg  gebragt  , altijd  eene  bijzigtigheid  bestaat , welke  na  de 
doorsnijding  dezer  spier  steeds  aanmerkelijk  wordt  verbeterd ; glerin  heeft  in 
eene  aan  het  Instituut  te  Parijs  opgezondene  verhandeling  (13  Deebr.  1840) 


zijne  gunstige  resultaten , welke  hij  door  de  doorsnijding  der  regte  oogspieren 
verkregen  had , medegedeeld  ; ook  cunier  heeft  deze  operatie  op  de  wijze  van 
gtjeRIN  verrigt  (Annales  d’Oculistique.  1841.  Avril),  en  aan  bonnet  (18  Febr.) 
1841.)  zijne  gunstige  resultaten  over  de  doorsnijding  der  onderste  scheeve  oog- 
spier medegedeeld  (Gazette  medicale.  1841.  10  Juil.  — Bonnet,  t.  a.  pl.) 

§ 569. 

In  verband  met  de  myopie  , doch  ook  als  een  op  zich  zelf 
staand  gehrek , neemt  men  niet  zelden  eene  zwakheid  der 
oogen  waar , welke  zich  daardoor  openbaart , dat  de  oogen 
spoedig  vermoeid  zijn  en  elke , zelfs  de  kortst  mogelijke  in- 
spanning , bij  het  lezen  en  schrijven  volstrekt  niet  kunnen  ver- 
dragen. Wanneer  men  zoodanige  oogen  onderzoekt , dan  ziet 
men  dezelve  in  niets  van  den  natuurlijken  toestand  afwijken  ; 
dezelve  zijn  niet  gevoelig  voor  het  licht , er  bestaan  geene 
scotomata , noch  teeltenen  van  amblyopia ; alleen  ontstaat  er  bij 
elke  inspanning  een  drukkend  gevoel  in  den  oogbol , gepaard 
met  eene  vermindering  van  het  gezigtsvermogen  en  eene  on- 
mogelijkheid , om  de  oogen  langer  ingespannen  te  houden.  — 
Bonnet  1)  gelooft,  dat  de  oorzaak  van  dit  gebrek  gelegen  is  in 
eene  te  sterke  zamenpersing  van  den  oogbol  door  middel  der 
oogspieren , waarom  hij  ook  de  doorsnijding  van  eene  dezer 
spieren  voor  het  doelmatigste  middel  houdt,  om  hetzelve  te 
genezen  , daar  de  spanning  , op  eene  bepaalde  plaats  ophoudende, 
van  zelf  op  de  andere  plaatsen  afneemt.  Hij  heeft  tot  dit  einde 
de  onderste  scheeve  oogspier  met  een  gunstig  gevolg  door- 
gesneden. 

1)  T.  a.  pl.  p.  279. 

§ 570. 

De  naaste  oorzaak  der  verzigtigheid  is  gelegen  in  een  al  te 
zwak  straalbrekingsvermogen  der  doorzigtige  middenstoffen  van 
het  oog , zoodat  de  lichtstralen  reeds  op  het  netvlies  vallen  , 
vóór  dat  dezelve  zich  in  één  brandpunt  vereenigd  hebben.  — 
Tot  de  oorzaken  hiervan  behooren  : eene  te  geringe  convexiteit 
van  het  hoornvlies  en  de  lens,  een  te  kleine  afstand  der  retina 
van  de  straalbrekende  middenstoffen  van  het  oog,  alsmede  het 
verlies  der  lens  na  de  operatie  der  graauwe  staar.  — Gewoonlijk 
zijn  deze  veranderingen  in  de  verschillende  deelen  van  het  oog 
de  gevolgen  van  den  ouderdom , want  even  als  in  alle  andere 
deelen  van  het  ligchaam  in  vergevorderden  leeftijd  de  werkda- 
digheid  der  bloedvaten  alsmede  de  voeding  afneemt , terwijl  de 
secretie  en  reproductie  hare  vroegere  energie  missen  , zoo  zien 
wij  dit  ook  in  het  oog,  weshalve  de  hoeveelheid  der  vochten 
in  hetzelve  geringer,  het  hoornvlies  vlakker,  — en  welligt 
ook  de  contractie  der  oogspieren  zwakker  wordt.  — Uit  dien 
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hoofde  ook  ontstaat  de  verzigtigheid  zelden  voor  het  40sre , maar 
meestentijds  tusschen  het  50ste  en  60ste  jaar,  weshalve  men  de- 
zelve ook  Visus  senilis  genoemd  heeft.  — Ook  kan  de  gewoonte, 
om  altijd  naar  verafgelegene  voorwerpen  te  zien , ligtelijk  tot 
het  ontstaan  van  dit  gebrek  aanleiding  geven,  daar  alsdan  de 
vorm  van  den  oogbol  door  den  invloed  der  oogspieren  langza- 
merhand veranderd  wordt,  waardoor  het  oog  voortdurend  in 
den  staat  van  accommodatie  voor  verafgelegene  voorwerpen  blijft 
verheeren.  — - De  verzigtigen  hebben  eene  vernaauwde  pupil,  zij 
zoeken  eenen  sterken  graad  van  licht,  waarom  zij  ook  des  avonds  , 
wanneer  zij  lezen , de  kaars  tusschen  hunne  oogen  en  het  boek 
plaatsen. 

In  eenen  hoogen  ouderdom  wordt  tevens  de  gevoeligheid  van  het  netvlies  ver- 
minderd , weshalve  ook  het  gezigt  alsdan  onduidelijk  wordt.  Voornamelijk  valt 
dit  in  het  oog  hij  het  zien  naar  nabijgelegene  of  kleine  voorwerpen  ; hieruit  ook 
laat  zich  dikwijls  het  misverstand  van  de  zoodanige  personen  verklaren  , die  , 
daar  zij  de  groote  voorwerpen  in  de  verte  tamelijk  goed  kunnen  onderscheiden  , 
gelooven , dat  zij  verzigtig  zijn  (rudolphi). 

§ 671. 

De  behandeling  bij  de  verzigtigheid  kan  alleen  eene  palliatire 
zijn,  door  namelijk  gebruik  te  maken  van  convex  gestepene  bril- 
len, Tot  deze  neme  men  altijd  zijne  toevlugt,  zoodra  de  lijder 
een  boek  met  middelmatig  drukschrift,  op  den  gewonen  afstand 
van  bet  oog  gehouden  wordende,  niet  duidelijk  meer  lezen  kan 
en  bij  elk  werk  eenen  sterkeren  graad  van  licht  noodig  heeft.  — 
De  convexe  brillen  moeten  in  den  beginne  minder  sterk  zijn  en 
later,  echter  niet  te  spoedig,  door  sterkere  vervangen  worden. 

Die  gevallen,  in  welke  bejaarde  personen  , die  reeds  langen  tijd  eenen  convexen 
bril  gedragen  hadden  , dezen  eensklaps  weglegden  en  zonder  denzelven  het  fijnste 
schrift  konden  lezen  , zijn  waarschijnlijk  te  verklaren  uit  eene  vermeerderde  op- 
hooping  van  het  waterachtige  vocht  , uit  eene  vermeerderde  digtheid  en  sterkere 
vooruitsteking  van  het  hoornvlies  , of  wel  uit  eene  vermeerderde  bewegelijkheid 
in  het  inwendige  des  oogs.  — Eens  heb  ik  bij  eene  bejaarde  vrouw  , die  zonder 
gebruik  te  maken  van  eenen  sterk  convexen  bril  niet  lezen  kon  , waargenomen  , 
dat  zij  na  eene  hevige,  rheumatische  ontsteking  van  het  regter  oog,  met  dit  oog 
zonder  bril  het  fijnste  drukschrift  konde  lezen  ; terwijl  zij  daarentegen  voor  het 
linker  oog  , hetwelk  niet  ontstoken  was  geweest  , het  gebruik  van  den  bril  bij 
bet  lezen  niet  konde  missen.  De  oorzaak  dezer  verandering  was  klaarblijkelijk 
gelegen  in  eene  vermeerderde  ophooping  van  het  waterachtige  vocht  en  in  eene 
daardoor  te  weeg  gebragte  sterkere  welving  van  het  hoornvlies.  Deze  toestand 
duurde  een  half  jaar  , na  welk  tijdsverloop  de  vroeger  bestaan  hebbende  verzig- 
tigheid weder  langzamerhand  terugkeerde. 

§ 572. 

De  keuze  der  brillen  voor  bij-  en  verzigtige  personen  is  van 
zeer  groot  belang  voor  het  behoud  en  de  bewaring  der  oogen ; 
I.  23 
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zoo  ook  kan  men  zich  met  behulp  van  dezelve  van  het  bestaan 
en  den  graad  dezer  ooggebreken  overtuigen , hetwelk  vooral  bij 
de  beoordeeling  der  bijzigtigheid  dikwerf  voorkomt.  — De  bril- 
glazen moeten  zuiver  en  helder  zijn  , die  uit  kroonglas  worden 
het  meest  gebruikt;  — zuiverder  en  beter  echter  dan  deze  zijn 
die , welke  uit  fliiit—  of  kristalglas  vervaardigd  worden  ; terwijl 
die  uit  Braziliaansch  bergkristal  de  beste  zijn.  — Dezelve  zijn 
zijn  öf  aan  beide  zijden  concaaf  of  convex  (de  gewone  soort)  > 
of  concaaf-convex  öf  convex-concaaf  (de  periskopische) ; de  laatst- 
genoemde soort  heeft  niet,  even  als  de  eerste,  één,  maar  meer- 
dere brandpunten,  weshalve  deze  bij  elke  beweging  van  het  oog 
zijne  dienst  doet.  De  bewering,  dat  men  met  brillen,  welke 
op  de  laatstgenoemde  wijze  geslepen  zijn,  niet  zoo  duidelijk 
zoude  kunnen  zien,  als  met  de  op  de  gewone  wijze  geslepene, 
en  wel  omdat  de  lichtstralen  op  verschillende  punten  verdeeld 
worden,  is  onjuist.  — De  brilglazen  met  eene  cilindervormige 
oppervlakte,  welke  door  galland  zijn  opgegeven,  zijn  verwerpe- 
lijk, omdat  zich  de  beelden  door  dezelve  niet  op  hunne  na- 
tuurlijke plaats  vertoonen , alhoewel  dit  ook  bij  eene  groute 
brandwijdte  niet  wordt  opgemerkt.  — Men  kan  de  oogglazen 
in  den  vorm  van  brillen , of  in  dien  van  lorgnetten  gebruiken. — 
De  brillen  echter  zijn  steeds  als  het  doelmatigst  te  beschouwen  , 
daar  bij  deze  de  glazen  zich  altijd  op  eenen  en  denzelfden  af- 
stand van  het  oog  bevinden  , hetwelk  daarentegen  bij  de  lorgnetten 
veranderlijk  is,  dewijl  de  hand  niet  altijd  op  eene  en  dezelfde 
hoogte  gehouden  wordt.  — De  meerdere  of  mindere  sterkte  der 
glazen  is  gelegen  in  den  meerderen  of  minderen  graad  hunner 
concaviteit  of  eonvexiteit,  alsmede  in  den  hieruit  volgenden 
grooteren  of  kleineren  afstand  van  het  brandpunt,  welke  door 
de  in  het  glas  geslepene  nommers  wordt  aangeduid.  — Tot  de 
keuze  der  brillen  bedient  men  zich  öf  van  den  door  Stampfer 
opgegevenen  optometer  , öf  eenvoudiglijk  door  de  brillen  zelve  te 
laten  proberen,  waarbij  men  bovendien,  vooral  bij  de  bijzigtigen, 
nog  acht  moet  geven , wat  het  sterkste  en  wat  het  zwakste  noraraer 
is,  door  hetwelk  zij  nog  kunnen  lezen,  alsmede  door  wat  nom- 
mer  zij  het  best  lezen.  — Doelmatige  glazen  mogen  de  voorwer- 
pen noch  vergrooten,  noch  verkleinen;  ook  moet  het  oog  bij  het 
gebruik  van  dezelve  niet  behoeven  te  worden  ingespannen , noch 
eenige  prikkeling  of  onaangename  drukking,  maar  veeleer  eene 
aangename  verligting  gevoelen.  — Conservatie-brillen  in  den 
eigenlijken  zin  des  woords  bestaan  er  niet,  het  zijn  slechts  de 
zwakste  nommers  der  convex  geslepene  glazen.  — De  lijder  mag 
zich  niet  bij  voortduring,  maar  alleen  dan  van  eenen  brilbedie- 
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nen,  waaneer  hij  bij  ontoereikendheid  zijner  oogen  dezelve 
ondersteunen  wil. 


ix. 

VAN  DE  MYDRIASE. 

/ 


§ 573. 

Onder  mydriase , Mydriasis , Platycoria , verstaat  men  eene 
aanhoudende , tegennatuurlijke  verwijding  der  pupil , waarbij 
de  iris,  zelfs  bij  al  de  graden  van  licht,  hare  bewegelijkheid 
geheel  en  al  verloren  heeft,  niettegenstaande  de  lichtstralen, 
welke  op  eene  volmaakt  natuurlijke  wijze  door  de  doorzigtige 
middenstoffen  van  het  oog  gebroken  worden , volkomen  goed  op 
het  netvlies  vallen  en  ook  door  hetzelve  gevoeld  worden.  De 
pupil  is  zwart  van  kleur,  en  alleen  dan,  wanneer  men  dezelve 
bij  verschillende  rigtingen  van  het  oog  onderzoekt,  ziet  men  in 
dezelve  eene  geringe,  wolk-  of  nevelachtige  verduistering, 
welker  oorzaak  echter  alleen  in  eene  te  sterke  verlichting  van 
het  inwendige  des  oogs  gelegen  is.  Meestentijds  gaat  hiermede 
eene  zekere  verandering  in  den  ronden  vorm  van  den  pupillair- 
rand  gepaard.  De  verwijding  der  pupil  kan  zoo  aanmerkelijk 
zijn , dat  men  van  de  iris  nog  slechts  eenen  lijnbreeden  kring 
zien  kan.  — Somwijlen  komen  de  voorwerpen  den  lijders  kleiner 
voor,  doch  meest  altijd  eenigzins  verward.  Bij  een  matig  licht 
zien  zij  beter,  dan  bij  een  zeer  helder  licht.  — Wanneer  de 
lijders  een  kaartpapier , hetwelk  een  kleine  opening  bevat, 
voor  het  oog  houden  en  door  deze  opening  heen  kijken  , dan 
kunnen  zij  veel  beter  zien  , en  juist  hierdoor  kan  men  de  my- 
driase van  eene  beginnende  amaurose  onderscheiden. 

§ 574. 

De  mydriase  is  het  gevolg  van  eenen  torpor,  welke  zich  alleen 
tot  het  haarbandszenuwstelsel  bepaalt,  w’aarbij  de  ontvangbaar- 
heid van  het  netvlies  onveranderd  is.  — Hierdoor  kenmerkt  zij 
zich  als  eene  op  zich  zelve  staande  ziekte,  en  verschilt  derhalve 
van  die  symptomatische  verwijding  der  pupil,  welke  als  symp- 
toom der  zwarte  en  groene  staar  voorkomt , — alsmede  ook  van 
de  zoodanige , welke  veroorzaakt  wordt  door  eene  vergroeijing 
van  het  druifvlies  met  de  voorste  oppervlakte  van  het  lensbeursje, 
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als  gevolg  van  de  eene  of  andere  oogontsteking.  — De  mydriase 
is  öf  aangeboren  en  in  beide  oogen  te  gelijk  aanwezig  , — of 
zij  wordt  veroorzaakt  door  kneuzingen  en  verwondingen  van 
bet  oog  en  deszelfs  omtrek,  door  liet  vatten  van  koude,  door 
het  bestaan  van  wormen,  gepaard  mei  eenen  torpiden  toestand 
van  het  darmkanaal  , door  hypochondrie  en  hysterie  , door  te 
lang  in  de  duisternis  te  verkeeren  , door  den  invloed  van  nar- 
cotische middelen  , door  ziekelijke  aandoeningen  , en  wel  voor- 
namelijk door  neuralgiën  in  de  takverdeelingen  van  den  nervus 
trigeminus,  of  eindelijk,  door  organische  veranderingen  in  de 
hersenen  of  de  oogholte,  waardoor  de  zenuwen,  welke  met  het 
ganglion  ophthalmicum  en  iiaarhandszenuwstelsel  in  verband 
staan  , in  hunne  natuurlijke  verrigtingen  belemmerd  worden  ; — 
terwijl  zij  door  eene  dezer  oorzaken  ontstaan  zijnde,  gewoonlijk 
slechts  in  één  der  beide  oogen  voorkomt.  — De  mydriase  gaat 
zelden  in  amaurose  over  , waaruit  blijkt , dat  de  ziekelijke  aan- 
doeningen van  bet  baarbandszenuwstelsel  eenen  geringeren  invloed 
op  het  netvlies  en  de  gezigtszenuw  hebben,  dan  die  dezer  laatst- 
genoemde deelen  op  bet  baarbandszenuwstelsel. 

Daar  de  bewegingen  van  den  regenboog  op  eene  verschillende  wijze  van  ver- 
schillende zenuwen  afhangen  : namelijk  onmiddellijk  van  den  nervus  oculomoto- 
rius  , middellijk  van  den  nervus  trigeminus  , nervus  opticus  en  nervus  sympathi- 
cus  , — zoo  onderscheidt  canstatt  (Beiträge  zur  Pathologie  der  Mydriasis  und 

anderer  Nevrosen  des  Nervus  trigeminus  und  des  Nervus  oculomotorius  ; V.  am- 
MOJi’s  Monatsschrift.  Bd.  II.  lift.  2.)  de  volgende  soorten  van  mydriase  : 1)  Eene 
mydriasis  idiopathica  nervi  oculomotorii  , welke  van  eene  onmiddellijke  stoornis  in 
de  verrigtingen  van  den  nervus  oculomotorius  zoude  afhangen.  — 2)  Eene  mydri- 
asis sympathica  e neuralgia  nervi  trigemini.  Deze  zoude  ontstaan  door  de  secun- 
daire werking  van  eene  in  laatstgenoemde  zenuw  bestaande  prikkeling  , welke 
zich  tot  in  de  hersenen  voortplantende  , van  deze  op  den  nervus  oculomotorius 
gereflecteerd  zoude  worden  » waardoor  alsdan  eene  hevige  motorische  reflexie- 
kramp  in  de  iris  zoude  worden  te  weeg  gebragt  , door  welke  kramp  vervolgens 
de  ontvangbaarheid  der  motorische  zenuwen  van  den  regenboog  uitgeput  en  daar- 
na , na  de  aanvallen  der  pijn  , eene  verslapping  en  halve  verlamming  der  iris 
veroorzaakt  zoude  worden.  — 3)  Eene  mydriasis  sympathica  nervi  optici  seu 
amaurotica.  — 4)  Eene  mydriasis  abdominalis  seu  nervi  sympathici. 

§ 575. 

Dikwerf  neemt  de  mydriase  Tan  lieverlede  af,  en  verdwijnt 
ten  laatste  van  zelf,  zonder  toedoen  der  kunst.  — Wanneer  de 
oorzaak  der  mydriase  uit  den  weg  geruimd  kan  worden  en  de- 
zelve nog  niet  lang  bestaan  heeft,  dan  is  de  voorzegging  gun- 
stig. — Indien  dezelve  door  eene  kneuzing  en  schudding  van 
het  oog  en  deszei fs  omtrek  ontstaan  is,  dan  gaat  de  genezing 
van  dezelve,  zelfs ‘in  de  gunstigste  gevallen,  altijd  langzaam 
voort,  en  gewoonlijk  blijft  alsdan  de  pupil  gedurende  het  ge- 
heele  leven  verwijd.  — Wanneer  er  eene  amaurose  op  de  my- 
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driase  volgt,  dan  kan  de  oorzaak  hiervan  daarin  gelegen  zijn, 
dat  zich  de  torpor  van  het  haarbandszenuwstcisel  op  liet  net- 
vlies en  de  gezigtszenuw  voortplant , — of  ook  , dat  het  licht 
te  sterk  op  de  retina  inwerkt , wanneer  namelijk  het  oog  te  veel 
aan  hetzelve  wordt  blootgesteld 

§ 576. 

Bij  de  behandeling  der  mydriase  lette  men  bovenal  op  de 
oorzaken  , door  welke  dezelve  is  te  weeg  gebragt  — Bij  zieke- 
lijke aandoeningen  van  den  nervus  trigeminus , alsmede  bij  stoor- 
nissen in  de  verrigtingen  van  de  ingewanden  des  onderbuiks , 
als  bij  mydriasis  verminosa  enz.,  verdwijnt  de  mydriase  gewoon- 
lijk , wanneer  de  grondziekte  door  eene  doelmatige  be- 
handeling wordt  uit  den  weg  geruimd.  — Bij  rheumatische 
aandoeningen  geve  men  in  den  beginne  diaphoretische  middelen  , 
vooral  echter  Vinum  semin.  oolehici , en  late  tevensin  den  om- 
trek van  het  oog  Unguentum  neapolitanum  of  Linimentum  vola- 
tile  inwrijven.  — Indien  echter  de  mydriase  na  eene  doelmatige 
behandeling  der  grondoorzaken  nog  blijft  voortduren  — of  meer 
in  eenen  torpiden  toestand  van  den  nervus  oculomolorius  bestaat , 
dan  make  men  , ten  einde  het  werkingsvermogen  van  liet  haar- 
bandszenuwstelsel  te  verhoogen , gebruik  van  prikkelende  en 
opwekkende  middelen  , als  daar  zijn  : inwrijvingen  en  verdam- 
pingen van  vlugtige  middelen  op  den  ömtrek  van  het  oog  en 
op  het  oog  zelf  j Vesicantia  of  Cauteria  achter  de  ooren  , vooral 
echter  Visicantia  langs  den  loop  van  den  nervus  frontalisj  — 
in  hardnekkige  gevallen  Electriciteit , Galvanismus  en  Acupunc- 
tuur. — Volgens  DEMOURS  zoude  men  door  het  indroppelen  van 
eenige  droppels  eener  infusie  van  tabak  , meermalen  des  daags 
herhaald  , altijd  eene  momentane  vernaauwing  der  pupil  kunnen 
te  weeg  brengen.  — Volgens  proefnemingen  van  weinhold  zoude 
eene  oplossing  van  Lapis  infernalis  , als  oogwater  gebruikt , steeds 
eene  bijzondere  werking  op  de  zamentrekking  van  den  regen- 
boog uitoefenen.  — Serre  1)  heeft  aanbevolen,  om  bij  mydriase 
het  hoornvlies  in  deszelfs  geheelen  omvang  door  middel  van 
Lapis  infernalis  te  cauteriseren  , tot  welk  einde  sabson  zich  van 
eenen  uit  heischen  steen  vervaardigden  ring  bedient.  Be  door 
deze  cauterisatie  ondoorzigtig  gewordene  plaatsen  der  cornea , 
zouden  naderhand  weder  doorzigtig  worden.  — Ge  woon  lijk  echter 
is  de  werking  dezer  cauterisatiën  slechts  voorbijgaande,  daar  de 
door  dezelve  te  weeg  gebragte  zamentrekking  der  pupil  spoedig 
weder  verdwijnt.  — Volgens  kachaivowski  heeft  zich  het  Secale 
cornutum  , in  giften  van  3 tot  18  a 20  greinen  , in  den  vorm 
van  decoet  4 maal  daags  toegediend  , bijzonder  snel  en  aanhou- 
dend werkzaam  betoond.  — Bij  eene  aangeboreae  mydriase  blijU 
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gewoonlijk  elke  behandeling  zonder  eenig  gevolg.  — In  alle 
gevallen  van  mydriase  is  het  raadzaam , om  het  oog  voor  een 
te  sterk  en  te  helder  licht  te  beschutten. 

1)  Révue  méflicale.  Aoüt  1830,  *— » Naar  aanleiding  van  proefnemingen  op 
dieren,  heeft  serre  (Gazette  des  hopitaux.  Decembre  1837)  in  al  die  gevallen  van 
mydriase,  bij  welke  de  cauterisatie  van  het  hoornvlies  geene  genoegzame  zamen- 
trekking  der  pupil  te  weeg  brengt  , voorgeslagen,  om  door  middel  van  het  inbren- 
gen  eener  naald  , eene  prikkeling  in  den  regenboog  én  de  haarbandszenuwen  te 
verwekken  ! — Cämnstatt  (t.  a.  pi.)  , welke  bij  konijnen  , welker  pupil  door 
Extract  belladonnae  verwijd  was  , eene  fijne  naald  digt  aan  den  rand  van  het 
hoornvlies  in  het  oog  bragt,  heeft  hierdoor  niet  de  minste  verandering  in  de 
wijdte  der  pupil  zien  ontstaan;  ja  zelfs  dan,  wanneer  het  eene  einde  der  in  het 
oog  des  konijns  zich  bevindende  naald  door  de  vlam  eenen  spiritus-lamp  tot 
gloeijing  toe  verhit  werd  , zag  hij  nog  geene  zamentrekking  der  pupil.  — Daar- 
entegen wil  hij  na  de  ontlasting  van  het  waterachtige  vocht , welke  hij  door  de 
punctie  van  het  hoornvlies  , op  de  wijze  van  wardrop  , bij  konijnen  verrigtte  , 
steeds  eene  contractie  der  pupil  hebben  waargenomen. 


X. 

VAN  DE  MYOSË. 


5 577. 

Onder  myose , Myosis , verstaat  men  eene  ziekeïijke  aandoe- 
ning' , waarbij  de  verschijnselen  die  der  mydriase  juist  zijn  te- 
genovergesteld , daar  zich  bij  dezelve  de  pupil  in  eenen  toestand 
van  aanhoudende  vernaauwing  bevindt , zonder  bij  de  verschil- 
lende graden  van  licht  verwijd  te  worden.  — De  naaste  oorzaak 
derzelve  is  gelegen  in  eene  ziekelijk  verhoogde  werkdadigheid 

van  het  haarbandszenuwstelsel , waardoor  de  iris  door  eene  to- 

* * 

nische  kramp  wordt  aangedaan.  Het  gezigtsvermogen  kan  hij 
dezelve  volkomen  ongestoord  zijn  ; meestal  echter  is  het  eenig* 
zins  verzwakt.  — De  myose  is  of  aangeboren  , — öf  wordt  ver- 
oorzaakt door  eene  eigendommelijke  gesteldheid  van  het  zenuw- 
stelsel, zooals  bij  de  hysterie,  hypochondrie  enz.  — Meestentijds 
ontstaat  zij  ten  gevolge  van  aanhoudende  inspanningen  der  oogen 
bij  een  te  helder  licht,  alsmede  bij  het  zien  naar  kleine,  glin- 
sterende voorwerpen.  Ook  kan  dezelve  na  voorafgegane , inwen- 
dige oogontstekingen,  voornamelijk  na  die  der  iris,  overblij- 
ven  j men  mag  dezelve  echter  niet  met  die  vernaauwingen 
der  pupil  verwisselen , welke  ten  gevolge  van  uitzweetingen  ont- 
staan zijn. 
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Plbnck.  en  anderen  onderscheiden  twee  soorten  van  myose:  een e spasmodische , 
welke  door  eene  kramp  der  kringswijze  vezelen  der  iris , en  eene  paralytische , 
welke  door  eene  verlamming  der  regte  vezelen  van  genoemd  vlies  wordt  te  weeg 
gebragt. 

§ 578. 

De  behandeling  der  myose  moet  naar  gelang  der  grondoorza- 
ken worden  gewijzigd ; dikwerf  echter  blijft  elke  behandeling 
vruchteloos.  — Over  het  algemeen  zijn  afleidingen , krampstil- 
lende en  zoogenaamde  koude  narcotische  geneesmiddelen , in- 
wrijvingen  van  zalven  met  Extract,  hyoscyami  of  belladonnae  in 
den  omtrek  van  het  oog,  alsmede  meermalen  herhaalde  indrop- 
pelingen  van  eene  oplossing  der  zoo  even  genoemde  extracten 
in  het  oog , de  meest  doelmatige  middelen ; — vooral  echter 
late  men  den  lijder  elke  inspanning  van  het  oog  vermijden  en 
hetzelve  voor  een  te  helder  licht  beschutten. 

De  mydriase  en  myose  staan  , als  ziekten  van  het  haarbandszcnnwstelsel  , tot 
elkander  in  verhouding  , even  als  de  torpide  tot  de  erethische  amaurose  , als  ziek- 
ten van  het  netvlies.  — Over  den  hippus  pupillae  hebben  wij  reeds  vroeger  ge- 
sproken ; hierbij  bevindt  zich  de  pupil  in  eene  gedurige  , couvuisivische  , oscilla- 
torische  beweging , terwijl  deze  toestand  gewoonlijk  met  onwillekeurige  bewe- 
gingen van  de  oogleden  en  den  oogbol  gepaard  gaat  en  het  gevolg  is  eener  zie- 
kelijke gesteldheid  van  het  zenuwstelsel. 


Xï. 

VAN  BE  KRAMPACHTIGE  BEWEGING  VAN  BEN 

OOGBOL. 


§ 579. 

Bij  de  krampachtige  beweging  van  den  oogbol , Nystagmus , 
Nystaxis,  Instabilitas  bulbi , bevinden  zich  heide  oogen  of  slechts 
één  van  dezelve  in  eene  gedurige,  rollende,  slingerende  bewe- 
ging, en  wel:  van  de  eene  zijde  naar  de  andere,  of  in  alle  rig- 
tingen  ; — ja  somwijlen  zelfs  maken  zij  kringvormige  of  elliptische 
slingeringen.  Deze  bewegingen  zijn  onwillekeurig  en  duren 
zelfs  na  het  sluiten  der  oogen  voort  • — in  den  slaap  echter 
houden  zij  op.  — Dikwerf  gaan  dezelve  gepaard  met  kramp- 
achtige bewegingen  der  oogleden,  met  een  gedurig  knipoogen, 
met  onwillekeurige  bewegingen  van  het  hoofd , met  bijzigtig- 
heid , met  gezigtszwakte , met  scheelzien  en  met  hippus  pupil- 
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lae;  — somwijlen  echter,  zelfs  bij  eenen  hoogen  graad  van  dit 
gebrek,  is  bet  gezigtsvermogen  volkomen  ongestoord. 

§ 580. 

Zelden  is  de  nystagmus  aangeboren  ; dikwerf  komt  dezelve 
als  symptoom  bij  de  verschillende  soorten  van  amblyopie  en 
amaurose  voor,  vooral  bij  hysterische,  hypochondrische  en  epi- 
leptische personen ; somwijlen  ook  blijft  dezelve  over  na  stuip- 
aanvallen  in  den  kinderlijken  leeftijd;  ook  kan  dezelve  het  gevolg 
zijn  van  gedeeltelijke  verduisteringen  in  het  oog,  zooals  bij  eene 
cataraeta  centralis  , bij  eene  aaogeborene  graauwe  staar  enz. , in 
welke  gevallen  het  oog  zich  in  het  eerst  naar  alle  rigtingen  be- 
weegt, om  zoo  doende  de  lichtstralen  des  te  beter  op  te  vangen, 
terwijl  deze  bewegingen  vervolgens  habitueel  worden;  eindelijk 
nog  kan  dezelve  ook  daardoor  ontstaan , dat  zich  het  oog , uit- 
hoofde eener  verhoogde  gevoeligheid , door  de  verschillendste 
bewegingen  aan  het  licht  zoekt  te  onttrekken,  waarom  dezelve 
dan  ook  zoo  dikwijls  na  erethische  oogontstekingen  alsmede  bij 
Albinoos  voorkomt.  « — De  naaste  oorzaak  van  dit  gebrek  is  ge- 
legen in  eene  ongelijkmatige  werking  der  verschillende  oogspie- 
ren. Uit  het  verschil  der  bewegingen  van  den  oogbol  kan  men 
opmaken,  welke  der  spieren  voornamelijk  is  aangedaan.  Zoo 
mag  men  bij  de  slingerende  bewegingen  de  regte  , bij  de  bewe- 
gingen naar  de  andere  rigtigen  de  scheeve  , en  bij  de  bewegingen 
naar  alle  rigtingen,  welke  men  niet  zelden  waarneemt,  alle 
oogspieren  voor  aangedaan  houden.  — In  die  gevallen  , in  welke 
de  nystagmus  met  scheelzien  gepaard  gaat , schijnt  het  scheelzien 
zich  altijd  na  het  voorafgaan  van  den  nystagmus  te  ontwikkelen. 

§ 581. 

De  voorzegging  en  de  behandeling  van  den  nystagmus  zijn 
gewijzigd  naar  het  verschil  der  oorzaken  van  denzelven.  — Bij 
centrale  verduisteringen  van  het  hoornvlies  of  van  het  lens- 
beursje en  de  lens  kan  de  nystagmus  verdwijnen  , wanneer  de 
vlekken  der  cornea  genezen  worden , wanneer  men  door  het 
maken  eener  kunstmatige  pupil  den  lichtstralen  eenen  vrijen 
toegang  tot  het  netvlies  verschaft  (jüngken)  , — of  wanneer  men 
de  operatie  van  de  graauwe  staar  verrigt , alhoewel  het  som- 
wijlen jaren  lang  kan  duren,  eer  dezelve  geheel  en  al  op- 
houdt; — dikwerf  echter  ook  blijft  dezelve  nog  na  de  verwij- 
dering dezer  oorzaken  bestaan.  — In  geval  de  nystagmus  met 
amblyopie  of  amaurose  gepaard  gaat,  dan  zijn  al  die  regels  van 
toepassing  , welke  wij  bij  de  betrekkelijke  soorten  van  amaurose 
en  bij  de  clonische  kramp  der  oogleden  hebben  opgegeven.  — 
In  die  gevallen  , in  welke  er  na  de  genezing  eener  amaurose 
of  eeuer  algemeene  krampachtige  ziekte  een  nystagmus  over- 
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blijft,  kan  deze  door  bet  gebruik  van  alle  aanbevolene , kramp- 
stillende middelen  gewoonlijk  niet  genezen , ja  dikwijls  zelfs 
niet  eens  verminderd  worden.  — Ten  einde  den  nystagmus  te 
genezen  , hetzij  dat  dezelve  alleen  of  met  een  gelijktijdig  scheel- 
zien bestaat  , heeft  men  op  eene  verschillende  wijze  van  de 
spierdoorsnijding  gebruik  gemaakt,  echter  met  een  zeer  ongelijk 
gevolg.  — Terwijl  difffenbach  1 ) na  de  spierdoorsnijding  in  vele 
gevallen,  en  ook  piiilipps  2)  in  één  geval,  eene  volkomene  ge- 
nezing verkreeg,  — heeft  daarentegen  bonnet  3),  welke  der 
oogspieien  hij  ook  mogte  doorsnijden,  nimmer  eenig  gunstig 
gevolg  van  dezelve  waargenomen  , wanneer  er  namelijk  een 
nystagmus  zonder  scheelzien  bestond.  — Roux  4)  (de  Maxi- 
mieux)  opereerde  bij  eenen  nystagmus,  welke  met  eene  aange- 
borene  bijzigtigheid  gepaard  ging  , met  een  gelukkig  gevolg. 

1)  Ueber  das  Schielen  und  die  Heilung  desselben  durch  die  Operation.  Ber- 
lin 1842  , pe  199. 

2)  De  la  Tenotomie  souscutanée  etc.  Paris  1841  , p.  317. 

3)  t.  a.  ph  p,  302, 

4j  Bonnet,  t.  a.  pl.  — - Dieffenbagii  beeft  waargenomen,  dat  de  bewegingen 
na  de  doorsnijding  der  in-  en  uitwendige  regte  oogspier  niet  dadelijk  ophielden  , 
maar  dat  zij  in  het  eerst  na  de  operatie  in  eene  geringe  mate  bleven  voortduren  , 
waarop  zij  echter  vervolgens  langzamerhand  geheel  en  al  verdwenen.  In  vier 
gevallen  van  nystagmus  zonder  scheelzien  , in  twee  van  welke  het  gebrek  des- 
zelfs  zitplaats  had  in  één  der  oogen  , terwijl  in  de  beide  andere  gevallen  de 
beide  oogen  waren  aangedaan  , verkreeg  hij  eene  volkomene  genezing.  — ■ Even- 
eens leverde  hem  in  één  geval  de  doorsnijding  der  bovenste  en  onderste  scheeve 
oogspier  dezelfde  resultaten  op.  — In  die  gevallen  , in  welke  de  nystagmus 
met  scheelzien  gepaard  ging  , hielden  gewoonlijk  na  de  doorsnijding  der  verkorte 
spier  én  scheelzien  én  nystagmus  op  , zoodat  hij  in  deze  gevallen  de  tegenover- 
gestelde spier  niet  behoefde  door  te  snijden.  In  vier  gevallen  was  de  genezing 
volkomen  , in  één  geval  waren  én  nystagmus  én  scheelzien  eenigzins  verbeterd  , 
teiwijl  in  één  enkel  geval  de  operatie  geheel  en  al  zonder  gevolg  bleef.  In  één 
geval  heeft  hij  bijna  alle  oogspieren  doorgesneden.  — Eene  mikrophlhalmia , 
welke  met  nystagmus  en  scheelzien  gepaard  ging  , genas  hij  door  tweemaal  de 
inwendige  regte  oogspier  door  te  snijden  en  tevens  aan  de  tegenovergestelde  zijde  eene 
plooi  uit  het  bindvlies  te  knippen.  In  een  ander  geval  , waarin  hij  de  bovenste 
scheeve  , in-  en  uitwendige  regte  oogspier  doorsneed  , was  bet  gevolg  gunstig 
en  werd  het  gezigtsvermogen  verbeterd;  — zoo  ook  in  een  nog  ander  geval, 
waarbij  tevens  bijzigtigheid  bestond.  — Philipps  sneed  de  in-  en  uitwendige 
regte  oogspier  door ; — - Bonnet  doorsneed  in  één  geval  de  in-  en  uitwendige 
regte  , in  twee  gevallen  de  onderste  scheeve  oogspier  , zonder  eenigen  invloed 
dezer  doorsnijdingen  op  de  krampaehlige  bewegingen  van  den  oogbol  waar  te 
nemen  ; in  één  geval  echter  werden  dezelve  eenigzins  verminderd  en  de  bovendien 
gelijktijdig  aanwezig  zijnde  bijzigtigheid  aanmerkelijk  verbeterd.  — Roux  sneed 
de  onderste  scheeve  oogspieren  door. 

§ 582. 

Volgens  de  tot  hiertoe  bekend  gewordene  waarnemingen, 
laat  zich  niet  met  zekerheid  opgeven , welke  oogspieren  in  het 
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bijzonder  bij  nystagmus  moeten  worden  doorgesneden.  Dit  hangt 
van  zelf  van  de  geaardheid  en  de  rigting  der  verschillende  be- 
wegingen van  het  oog  af.  In  sommige  gevallen  kan  de  door- 
snijding van  vei\scheidene  oogspieren  noodzakelijk  worden.  — 
Wanneer  de  nystagmus  met  scheelzien  gepaard  gaat,  dan  moet 
altijd  de  verkorte  spier  het  eerst  worden  doorgesneden  ; — is 
dezelve  met  bijzigtigheid  verbonden  , dan  schijnt  de  doorsnijding 
der  onderste  scheeve  oogspier  het  doelmatigst  te  zijn.  — De 
spierdoorsnijding  wordt  op  dezelfde  wijze  als  bij  het  scheelzien 
verrigt. 


VAN  DE  KRAMP  DER  OOGLEDEN. 


§ 583. 

De  kramp  der  oogleden  , Spasmus  palpebrarum , Blepharospas- 
mus , is  aanhoudend , tonisch  , of  afwisselend  , clonisch . — Beide 
vormen  van  blepharospasmus  komen  of  als  zelfstandige  ziekten 
voor,  öf  hangen  van  andere  ziektetoestanden  van  het  oog  af. — 
Wij  zullen  hier  alleen  den  eersten  vorm  behandelen,  daar  wij 
reeds  vroeger  bij  verschillende  oogziekten  over  den  anderen 
hebben  gesproken , zoo  b.  v.  van  de  kramp  der  oogleden  hij  de 
eretische  oogontstekingen , voornamelijk  bij  de  scrophuleuse , 
bij  het  aanwezig  zijn  van  vreemde  ligchamen  in  het  oog , enz. 

§ 584. 

De  tonische  kramp  der  oogleden  is  eene  plotseling  ontstaande 
en  aanhoudende  zamentrekking  van  het  bovenste  en  onderste 
ooglid , zoodanig , dat  de  oogleden  door  den  wil  des  lijders , 
dikwerf  zelfs  door  eene  uitwendig  aangebragte  kracht  niet  ge- 
opend kunnen  worden.  Aan  de  oogleden  zelven  kan  men  geene 
verandering  bespeuren,  alleen  zijn  dezelve  zoo  sterk  zamenge- 
trokken  , dat  zij  den  oogbol  zamenpersen  en  dieper  in  de  oog- 
holte drukken.  De  huid  boven  de  wenkbraauwen  is  knobbelig 
bijeengetrokken , de  haren  der  wenkbraauwen  staan  , even  als 
die  eens  borstels , regt  overeind , en  de  spieren  van  het  voor- 
hoofd en  de  wangen  zijn  in  eene  convulsivische  beweging.  — 
Wanneer  men  de  oogleden  met  gew7eld  van  elkander  trekt, 
dan  bemerkt  men,  dat  het  oog  dof,  de  pupil  eenigzins  verwijd, 
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de  iris  traag  in  hare  bewegingen  en  de  lijder  zeer  zwak  van 
gezigt  is.  — Gewoonlijk  maakt  deze  vorm  van  blepliarospasmus 
zijpen  aanval  na  hevige  hoofdpijnen , welke  zich  alleen  tot  de 
eene  helft  des  hoofds  bepalen  — en , somwijlen  met  zwaar- 
hoorigheid  en  oorpijn  gepaard  gaande  , niet  zelden  nog  eenigen 
tijd  daarna  blijven  voortduren.  — Nu  eens  is  deze  kramp  peri- 
odisch , dan  weder  is  zij  langer  van  duur  en  neemt  slechts  in 
de  schemering  eenigzins  af. 

§ 585. 

De  clonische  kramp  der  oogleden , het  knipoogen  , Nictitatio  , 
bestaat  in  eene  onwillekeurige  beweging  der  oogleden  , welke 
zich  in  korte  tussehenpoozen  beurtelings  openen  en  sluiten.  — 
Gewoonlijk  gaat  deze  toestand  der  oogleden  met  krampachtige 
bewegingen  van  verscheidene  andere  aangezigtsspieren  gepaard.— 
Wanneer  dit  gebrek  in  eenen  hoogen  graad  aanwezig  is,  dan  is 
bet  gezigtsvermogen  alsmede  dat  der  naauwkeurige  onderschei- 
ding van  voorwerpen  en  kleuren  in  eene  meerdere  of  mindere 
mate  belemmerd.  — Bij  zeer  gevoelige  personen  ontstaat  niet 
zelden , ten  gevolge  eener  geringe  catarrhale  aandoening  der 
oogleden  , eene  schokkende  beweging  in  de  spiervezelen  van 
den  musculus  orbicularis , waardoor  de  oogleden , voornamelijk 
echter  het  onderste,  in  eene  trillende  beweging  worden  gehou- 
den — en  welke  men  als  den  geringsten  graad  van  clonischen 
blepharospasmus  moet  beschouwen.  Deze  beweging  treedt  meestal 
slechts  van  tijd  tot  tijd  te  voorschijn  , vooral  wanneer  de  oogen 
worden  ingespannen ; somwijlen  is  dezelve  meer  aanmerkelijk  en 
aanhoudender,  zoodat  de  lijder  de  oogleden  niet  stil  kan  houden 
en  dezelve  gedurig  moet  sluiten.  Het  oog  traant  bij  de  minste 
aanleiding  - het  bindvlies  is  somwijlen  eenigzins  rood  van  kleur  j 
en  niet  zelden  bestaan  er  geringe  scheurende  pijnen  in  het  oog 
en  deszelfs  omtrek.  — Bij  vochtig,  nat-koud  weder  wordt  het 
gebrek  gewoonlijk  erger-  terwijl  het  bij  fraai,  droog  weder 
meestal  verbetert. 

§ 586. 

Dikwerf  worden  de  beide  zoo  even  genoemde  vormen  van 
blepharospasmus  door  die  ziekten  veroorzaakt,  welke  met  eene 
ziekelijke  afwijking  in  de  verrigtingen  van  het  zenuwstelsel  ge- 
paard gaan  , zooals  door  hypochondrie  , hysterie , chorea , wor- 
men , aangezigtspijn  enz.  De  oorzaak  der  tonische  kramp  der 
oogleden  is  niet  zelden  in  eene  rheumatische  aandoening  gele- 
gen. — De  clonische  blepharospasmus  kan  aangeboren  zijn ; 
doch  dikwijls  is  dezelve  het  gevolg  eener  slechte  gewoonte  of 
eener  aanhoudende  oogontsteking , voornamelijk  , wanneer  hierbij 
tevens  de  oogen  sterk  worden  ingespannen , of  wanneer  er  eene 
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binnenwaartskeering  der  ooghaartjes  , eene  verduistering  van 
het  hoornvlies,  enz.  bestaat,  — want  de  bewegingen  , welke 
de  lijders  in  het  eerst  maken,  alleen  om  beter  te  kunnen  zien, 
worden  naderhand  onwillekeurig  en  habitueel.  — Zoo  noopt 
ook  als  het  ware  eene  te  geringe  beschaduwing  van  het  oog, 
veroorzaakt  door  het  verlies  der  wenkbraauwen  en  der  ooghaar- 
tjes, tot  een  gedurig  openen  en  sluiten  der  oogleden.  — Bij 
sommige  amaurosen  komt  het  knipoogen  als  een  begeleidend 
symptoom  voor ; zoo  ook  gaat  hetzelve  dikwerf  met  onwille- 
keurige bewegingen  van  den  oogbol , Nystagmus , gepaard. 

§ 587. 

l)e  behandeling  van  de  kramp  der  oogleden  moet  worden 
gewijzigd  naar  gelang  der  oorzaken  , door  welke  de  kramp  is  te 
weeg  gebragt ; overigens  komt  dezelve  volkomen  met  die  over- 
een, welke  wij  bij  de  amaurosen , uit  dezelfde  oorzaken  ont- 
staan , hebben  opgegeven.  — Is  het  gebrek  van  rheumatischen 
oorsprong,  dan  geve  men  inwendig  Vinum  semin.  colchiei  en 
legge  Emplastra  vesicatoria  in  den  nek  en  achter  de  ooren. 
Blijven  deze  middelen  zonder  gevolg  , — of  is  de  blepharospas- 
mus  van  dien  aard , dat  men  niet  met  zekerheid  kan  zeggen 
door  welke  oorzaak  dezelve  ontstaan  is , en  heeft  men  boven- 
dien reeds  verschillende  antispasraodische  middelen,  zoowel  in- 
als  uitwendig,  te  vergeefs  aangewend  , — dan  is  vooral  een 
Cauterium  van  Lapis  causticus , achter  het  oor  of  in  de  fossa 
mastoidea , bijzonder  werkzaam ; de  geeauteriseerde  plaats  hebbe 
de  grootte  van  1 duim  , hetwelk  men  door  middel  van  een  ge* 
vensterd  stukje  kleefpleister  met  juistheid  verkrijgen  kan.  Be 
korst , welke  binnen  3 — 4 uren  gevormd  wordt , en  welke  men 
dagelijks  met  Unguent.  digestivura  moet  verbinden,  valt  binnen 
6 — 8 dagen  af;  waarop  men  de  etterende  plaats  met  Unguent. 
digestivura,  waarbij  men,  indien  zulks  noodig  is,  een  wreinig 
poeder  van  roode  Praecipitaat  of  eenige  droppels  Tinct.  cantha- 
ridum  voegt,  tot  14  dagen  na  de  genezing  in  verettering  moet 
houden  1).  — Wanneer  het  knipoogen  het  gevolg  eener  ver- 
keerde gewoonte  is , dan  kan  men  hetzelve  welligt  daardoor 
verbeteren  , dat  men  den  lijder  op  hetzelve  opmerkzaam  maakt 
en  bij  herhaling  voor  het  eene  oog  eenen  doek  bindt.  — Bij  de 
trillende  bewegingen  der  oogleden , welke  ten  gevolge  eener 
catarrhale  aandoening  ontstaan  zijn , late  men  het  oog  met 
warm  water,  met  eene  warme  infusie  van  Flor.  chamora. , of 
met  een  warm  decoct  van  Capit.  papaver,  alb  wassehen ; ter- 
wijl men  tevens  op  het  voorhoofd  en  aan  de  slapen  een  smeer- 
sel van  Pulv.  opii  met  speeksel  late  inwrijven.  — Is  de  oorzaak 
der  nictitatio  in  eene  binnenwaarlskeering  der  ooghaartjes,  in 
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eene  chronische  ontsteking  of  in  eene  verhoogde  gevoeligheid 
van  het  oog  gelegen  , en  blijft  dezelve  nadat  deze  oorzaken  uit 
den  weg  geruimd  zijn  nog  voortduren  , dan  make  men  , even 
als  bij  een  knipoogen  van  zuiver  dynamischen  aard,  in-  en 
uitwendig  van  antispasmodische  geneesmiddelen  gebruik  ; som- 
wijlen zijn  in  dit  geval  Electriciteit  en  Galvanismus  bijzonder 
dienstig.  — In  één  geval  van  zoodanigen  aard  , waarbij  tevens 
de  spieren  van  de  eene  helft  des  aangezigts  in  eene  aanhou- 
dende krampachtige  beweging  waren  , bevond  ik  de  koude 
douches  boven  alle  andere  middelen  werkzaam ; in  een  ander 
dergelijk  geval  daarentegen  werd  het  gebrek  na  de  aanwending 
der  koude  erger , terwijl  hetzelve  na  het  gebruik  van  wasschin- 
gen  met  warm  water,  zoo  heet  als  dezelve  verdragen  konden 
worden , volkomen  genas.  — - Bij  eene  te  geringe  beschaduwing 
van  het  oog,  zoeke  men  het  licht  door  behulp  eens  scherms  te 
matigen.  — Mogte  het  knipoogen  een  begeleidend  verschijnsel 
een  neuralgia  frontralis  zijn,  dan  zoude  misschien,  wanneer 
alle  middelen  te  vergeefs  waren  aangewend , de  doorsnijding 
van  den  nervus  frontalis  nog  hulp  kunnen  aanbrengen. 

1)  J.  A.  Schmidt  , Abhandlungen  der  med-chirurg.  Josephs-Akademie  zu 
Wien.  Bd.  II.  p.  365. 
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§ 588. 

Het  scheelzien , Strabismus,  bestaat  in  een  verbroken  evenwigt 
tusschen  de  oogspieren  van  beide  zijden , zoodat  de  gezigtsassen 
van  beide  oogen  niet  tegelijk  op  een  en  hetzelfde  voorwerp 
kunnen  gerigt  worden,  ofschoon  elk  oog  in  liet  bijzonder  vrij 
naar  alle  rigtingen  kan  worden  bewogen.  Alleen  in  laatstge- 
noemd opzigt  verschilt  het.  scheelzien  van  het  zoogenaamde 
scheef zien , scheef  staan  van  den  oogbol,  Luscitas,  bij  hetwelk  de 
lijder  onvermogend  is , het  oog  te  bewegen.  — - Het  scheelzien 
treedt  gewoonlijk  alleen  dan  te  voorschijn  , wanneer  de  lijder 
bepaald  naar  bet  een  of  ander  voorwerp  ziet,  — terwijl  men 
hetzelve  in  het  geheel  niet  of  slechts  in  eenen  geringen  graad 
opmerkt,  wanneer  de  lijder  niet  bepaald  naar  eenig  voorwerp 
ziet.  — Wanneer  beide  oogen  scheelzien,  dan  kan  men  hetzelve 
toch  altijd  maar  aan  één  der  oogen  duidelijk  waarnemen , of- 
schoon nu  eens  aan  het  eene,  dan  weder  aan  het  andere. 

Verslaat  men  onder  het  scheelzien  een  verbroken  paralleiisme  der  verlengde 
gezigtsassen  , den  moet  men  het  scheefstaat!  van  den  oogbol  alleen  als  eenen 
hoogeren  graad  van  het  scheelzien  beschouwen.  Het  hierboven  opgegeven  onder- 
scheid tusschen  deze  twee  toestanden  is  echter  zoo  aanmerkelijk , dat  men  beide 
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nïet  wel  met  eenen  en  denzelfden  naam  bestempelen  kan,  alhoewel  men  ook 
moet  bekennen  , dat  het  woord  Luscitas , in  deszelfs  etymologischen  zin  , niet 
aan  de  benaming  van  het  scheefstaan  des  oogbols  beantwoord. 

S 589. 

De  afwijking  tusschcn  de  overeenkomst  der  gezigtsassen  kan 
naar  alle  rigtingen  plaats  hebben  : naar  hinnen  , strabismus  con- 
vergens;  — naar  buiten , strabismus  divergens;  — naar  boven, 
strabismus  sursum  vergens;  — naar  beneden , strabismus  deorsum 
vergens  ; — verder  : naar  alle  hiertusschen  gelegene  rigtingen,  — 
of  wel  zoodanig,  dat  de  gezigtsassen  elkander  nergens  raken , 
strabismus  parallelus,  — of  eindelijk,  dat  het  eene  oog  naar 
boven , het  andere  naar  beneden  gerigt  is,  strabismus  horren- 
dus. — De  graden  van  bet  scheelzien  zijn  zeer  verschillend  en 
loopen  van  de  geringste  afwijking,  welke  men  eenen  loenschen 
blik  noemt,  tot  den  hoogsten  graad  van  scheelheid,  waarbij 
het  hoornvlies  slechts  voor  een  klein  gedeelte,  of  in  het  geheel 
niet  kan  gezien  worden. 

§ 590. 

Behalve  dat  het  scheelzien,  naar  gelang  van  deszelfs  verschil- 
lende graden , het  aangezigt  mismaakt , werkt  hetzelve  tevens 
altijd  nadeelig  op  het  geziglsvermogen  des  aangedanen  oogs  — 
In  het  begin  gaat  hetzelve  altijd  met  dubbelzien  gepaard  , het- 
welk echter  later  , wanneer  het  scheelziende  oog  werkeloos 
wordt  , weder  verdwijnt.  Evenwel  schijnt  de  geaardheid  der 
pupil  van  het  scheelziende  oog  met  het  dubbelzien  in  een  zeker 
verband  te  staan  , daar  volgens  de  waarnemingen  van  dieffen- 
each  de  meeste  scheelzienden  , welke  eene  zeer  verwijde  pupil 
hebben  , dubbelzien  , — terwijl  diegenen  , welker  pupil  gecon- 
traheerd is , zulks  niet  doen  • slechts  in  één  geval  wil  dieffen- 
bach  , ongeacht  eene  sterke  contractie  der  pupil , toch  een  dub- 
belzien hebben  waargenomen , waarbij  echter  tevens  eene  bij» 
zigtigheid  bestond.  — Dat  scheelzien,  hetwelk  j.  muller  strabis- 
mus incongruus  noemt,  en  welks  oorzaak  in  een  verschil  tus- 
schen  de  identische  plaatsen  van  het  netvlies  der  beide  oogen 
gelegen  is,  — zoude  nimmer  met  dubbelzien  gepaard  gaan.  — 
Die  gevallen  van  scheelzien  , in  welke  de  oogen  naar  boven  of 
naar  beneden  van  hunne  natuurlijke  rigting  afwijken  , brengen 
steeds  de  minste  stoornis  in  het  gezigtsvermogen  te  weeg.  — 
Dikwerf  is  de  afstand  , waarop  de  lijder  de  voorwerpen  het  dui- 
delijkst ziet , in  het  scheelziende  oog  verschillende  van  die  in 
het  gezonde ; — het  gezonde  oog  kan  bijzigtiger  dan  het  on- 
duidelijk ziende  , scheelziende  zijn  ; — of  wel  omgekeerd. 

§ 591. 

De  naaste  oorzaak  van  het  scheelzien  is  gelegen  öf  in  eene 
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primaire,  öf  in  eene  secundaire  aandoening  der  oogspieren, 
welke  in  het  algemeen  öf  in  eene  bovenmatige  contractie  , Stra* 
bismus  activus,  — öf  in  eene  verlamming,  Strabismus  passivus , 
bestaat.  — Meestal  is  het  scheelzien  niet  aangeboren  , maar  ver- 
kregen ; in  den  kinderlijken  leeftijd  is  de  voorbeschik theid  tot 
hetzelve  het  grootst ; — eerstgeborene  kinderen  zien  scheel  , en 
blijven  scheelziende,  wanneer  zij  in  het  vervolg  de  associatie 
der  beweging  niet  leeren  (v.  waltäer)  ; weshalve  meent  ook 
DiEFFENBAcii , dat  men  aanhoudende  en  zorgvuldige  waarnemingen 
noodig  heeft,  om  zich  te  overtuigen  of  er  wel  werkelijk  een 
aangeboren  scheelzien  bestaat.  Wel  ligt  ook  komt  er  eene  aan- 
geborene  scheeve  ligging  der  lens,  eene  overhelling  van  het 
hoornvlies  of  den  regenboog  naar  ééne  der  zijden,  of  zelfs  een 
aangeboren  verschil  tusschen  de  netvliezen  voor,  waarvan  als- 
dan de  in  sommige  gevallen  bestaande  erfelijkheid  van  het  scheel- 
zien zoude  kunnen  afhangen.  — Tot  de  gelegenheidgevende 
oorzaken  behoorcn  : het  gedurig  zien  naar  een  voorwerp,  het- 
welk de  opmerkzaamheid  bijzonder  tot  zich  trekt  en  zich  steeds 
in  eene  en  dezelfde  rigting  voor  het  oog  bevindt;  de  verkeerde 
gewoonte  om  de  kinderen  eenig  voorwerp  te  digt  voor  het  oog 
te  houden  ; — moedwilligheid  , naäping  , om  hierdoor  een  scheel- 
ziend persoon  te  bespotten  , een  verkeerd  aanwendsel , het  aan- 
houdend wenden  van  het  hoofd  naar  eene  en  dezelfde  zijde ; — 
verder:  verduisteringen  van  het  hoornvlies  , pterygium  , gedaante* 
en  plaatsveranderingen  van  de  pupil,  cataracta  centralis;  — 
gedeeltelijke  verlammingen  van  het  netvlies,  Amblyopie,  daar 
liet  amblyopische  oog  begint  scheel  te  zien  uit  hoofde  der  niet 
tot  stand  komende  associatie  der  bewegingen  ; — het  bestaan  van 
bijzigtigheid  in  het  eene  en  verzigtigheid  in  het  andere  oog , 
waarbij  de  lijder , indien  deze  toestand  eenen  hoogen  graad  be- 
reikt heeft,  met  het  eene  oog  scheel  ziet,  wanneer  hij  nabijge- 
legene,  en  met  het  andere,  wanneer  hij  verafgelegene  voor- 
werpen beschouwt;  — bijzigtigheid,  dewijl  bijzigtige  personen 
meestal  slechts  met  het  eene  oog  zien  en  de  voorwerpen  op  zijde 
van  het  oog  houden.  — - Eindelijk  nog  : verschillende  gebreken 
van  de  oogleden  , een  gedeeltelijk  Symblepharon  , Anchyloble- 
pharon  , Ptosis  ; — ontstekingachtige,  rheumatische  aandoenin- 
gen der  oogspieren  , verlammingen  , krampen  en  verwondingen 
van  dezelve ; — ziekelijke  veranderingen  in  de  oogholte  en  de 
hersenen  ; — - stoornissen  in  de  eerste  wegen  , wormen  , zieke- 
lijke aandoeningen  van  de  hersenen  en  het  zenuwstelsel , het 
tanden- krijgen  , Epilepsie  enz.  — Door  de  laatstgenoemde  oorza- 
ken wordt  niet  zelden  slechts  een  voorbijgaand,  temporair  scheel- 
zien te  weeg  gebragt. 
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Uit  de  veelvuldigheid  en  het  groote  verschil  der  oorzaken  van  het  Icheelzien 
blijkt  als  van  zelf  het  eenzijdige  van  sommige  meeningen  , welke  men  vroeger 
over  hetzelve  geuit  heeft  ; zoo  beschouwde  men  b.  v.  als  oorzaken  van  hetzelve : 
eene  verkeerde  ligging  van  het  hoornvlies  in  betrekking  tot  de  gezigtsas  (maitr*- 
jean)  , eene  ongelijke  ontvangbaarheid  van  het  netvlies,  eene  tegennatuurlijke  in- 
planting der  gezigtszenuw  , eene  ongelijke  sterkte  van  het  gezigtsvermogen  in  beide 
oogen  (buffcn)  , eene  gebrekkige  vorming  of  scheef  heid  der  oogholte  (rossi)  , eene 
tegennatuurlijke  ligging  der  lens  in  betrekking  tot  de  pupil  of  elke  andere  tegen- 
natuurlijke plaatsing  der  straalbrekende  middenstoffen  van  bet  oog  (haVAZ)  enz. 

§ 592. 

Uit  de  veelvuldigheid  en  den  verschillenden  aard  der  oorza- 
ken , door  welke  het  scheelzien  wordt  te  weeg  gebragt  , laat 
zich  gereedelijk  verklaren , dat  hetzelve  in  sommige  gevallen 
geraakkelijk , in  andere  zeer  moeijelijk , ja  in  eenige  zelfs  in 
het  geheel  niet  konde  genezen  worden , en  dat  men  eerst  door 
het  invoeren  der  operatie  eene  meer  zekere  genezing  van  het- 
zelve heeft  kunnen  verkrijgen.  — Het  aangeboren  scheelzien  , 
alsmede  dat,  hetwelk  in  den  vroegsten  kinderlijken  leeftijd 
ontstaan  is , kan  gewoonlijk  alleen  door  de  operatie  genezen 
worden.  — Het  gemakkelijkst  te  genezen  zijn  die  gevallen,  in 
welke  het  scheelzien  ontstaan  is , doordat  het  eene  oog  een 
sterker  gezigtsvermogen  dan  het  andere  heeft , of  doordat  het 
eene  bij-  en  het  andere  verzigtig  is.  — Bestaan  er  gedeeltelijke 
verduisteringen  van  het  hoornvlies , gedeeltelijke  verlammin- 
gen , gebreken  aan  de  oogleden  enz. , dan  trachte  men  deze 
door  eene  doelmatige  behandeling  te  genezen  ; blijft  echter  het 
scheelzien  nog  voortduren  , dan  kan  men  tot  de  genezing  van  het- 
zelve van  de  operatie  gebruik  maken.  — Bij  worm-prikkels , 
hysterie , tanden-krijgen  enz.  verdwijnt  het  scheelzien  gewoon- 
lijk gelijktijdig  met  de  oorzakelijke  ziekte;  mogte  echter  het- 
zelve hierna  nog  blijven  bestaan , dan  kan  men  hetzelve  door 
de  operatie  genezen. 

§ 593. 

Bij  de  behandeling  van  het  scheelzien  trachte  men  bovenal 
de  regelmatige  werking  der  oogspieren  te  herstellen  , waardoor 
men  niet  zelden  een  beginnend  scheelzien  kan  voorkomen.  — 
Bij  kleine  kinderen  zoeke  men  de  opmerkzaamheid  op  andere, 
zich  regt  voor  het  oog  bevindende  voorwerpen  af  te  leiden , 
zonder  dat  men  deze  te  digt  voor  het  oog  plaatst.  — Ten  einde 
de  oogen  eene  evenwijdige  rigting  te  doen  aannemen , heeft 
men  in  vroegeren  tijd  koker-brillen  of  doorboorde  notendoppen , 
welke  voor  de  oogen  werden  vastjgebonden , als  zeer  werkzaam 
aanbevolen;  gewoonlijk  echter  wordt  het  gebrek  door  het  ge- 
bruik van  dezelve  verergerd  ; voornamelijk  wanneer  zij  niet 
I.  24 
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naauwkeurïg  om  het  oog  sluiten  en  derhalve  de  lichtstralen 
aan  de  zijde  doorlaten.  — Meer  doelmatig  is  het,  — vooral  in 
die  gevallen  , in  welke  het  scheelzien  ontstaan  is  door  eene 
meerdere  zwakte  van  één  der  oogen  of  door  eene  verkeerde  ge- 
woonte , ■ — om  voor  het  gezonde  oog  eenen  doek  te  laten  bin- 
den en  dezen  in  den  beginne  slechts  voor  eenen  korten  tijd, 
later  echter  gedurende  den  geheeien  dag  te  laten  dragen  , ten 
einde  door  de  inspanning  van  het  ziekelijk  aangedane  oog  eene 
regelmatige  werking  der  oogspieren  voort  te  brengen  en  tevens 
liet  oog  te  sterken  — Ook  moet  men  trachten,  om  door  den 
lijder  op  hetzelve  opmerkzaam  te  maken  en  zijne  ijdelheid , b.  v. 
door  het  voorhouden  van  ecnen  spiegel  enz.  , gaande  te  maken, 
liet  gebrek  zooveel  mogelijk  tegen  ie  werken;  — ■ zoo  ook  zoude 
men,  bj  strabismus  divergens,  door  een  stukje  zwart  papier  op 
den  neus  te  plakken,  en  bij  strabismus  convergens,  door  een 
vleugelvormig  stukje  van  het  zoo  even  genoemde  papier  aan  den 
slaap  te  bevestigen , het  oog  naar  de  tegenovergestelde  zijde  zien 
heen  te  lokken.  — Bij  het  scheelzien,  hetwelk  gedurende  den 
tijd  van  het  tandeu-krijgen  , of  door  worm -prikkels  ontstaat  ? make 
men  van  eene  algemeene  doelmatige  behandeling  gebruik,  — in 
een  later  tijdperk  heb  ik  het  herhaaldelijk  aanleggen  eener  blaar- 
trekkende pleister  aan  de  slapen  meermalen  zeer  werkzaam  be- 
vonden. 


Bij  eenen  zeer  geringen  graad  van  scheelzien  naar  binnen  of 
buiten  beeft  Iïieffeneach  bet  cauteriseren  of  uitsnijden  van  een 
gedeelte  der  Conjunctiva  aan  den  tegénovergestelden  kant  van 
het  scheelzien  als  zeer  werkzaam  aanbevolen  — Bj  strabismus 
convergens  zoude  men  den  buitensten  en  bij  - strabismus  diver- 
gens  den  binnensten  ooghoek  met  een  stukje  Lapis  infernalis 
eenigzins  in  de  diepte  moeten  toucheren , daarna  het  oog  ge- 
durende eenige  dagen  met  koud  water  laten  fomenteren  en  na 
het  'verdwijnen  der  ontsteking  de  cauterisatie  herhalen,  op  de- 
zelfde Wijze  voortgaande  , tot  dat  het  scheelzien  volkomen  ge- 
nezen is,  hetwelk  niet  zelden  reeds  na  de  eerste  cauterisatie 
het  geval  zoude  zjn.  — Be  werking  van  deze  handelwijze  be- 
staat in  eene  opwekking  der  zamentrekkingen  van  de  verlengde 
spier  en  in  eene  verdikking  van  het  bind  vlies  op  de  plaats  der 
Cauterisatie.  Dezelve  is  vooral  bij  meer  bejaarde  personen  aan  te 
bevelen  , — alsmede  bij  strabismus  divergens , waarbij  men  volgens 
dieffenbacii  meer  nut  van  dezelve  heeft  te  verwachten  , dan  van  de 
doorsnijding  der  uitwendige  regte  oogspier,  daar  de  inwendige 
regte  oogspier  , al  is  dezelve  ook  niet  verlamd , toch  altijd  zeer 
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zwak  is  en  uit  dien  hoofde  het  oog:  niet  tot  deszelfs  natuurlij- 
ken stand  kan  terugbrengen.  — Men  mag  echter  van  de  cau- 
terisatie  alleen  gebruik  maken  bij  torpide , voornamelijk  bejaar- 
de personen,  welke  een  zeer  bleek  bindvlies,  eene  geringe  prik- 
kelbaarheid en  geene  neiging  tot  oogontstekingen  bezitten.  — 
Bij  eenen  geringen  graad  van  strabismus  convergens  zoude  voor- 
al het  uitsnijden  van  een  gedeelte  der  conjunctiva  aan  de  tegen- 
overgestelde zijde,  als  zeer  werkzaam  aan  te  bevelen  zijn.  — Dit 
uitsnijden  verrigt  men  op  de  volgende  wijze:  nadat  de  oogleden 
behoorlijk  geopend  en  bevestigd  zijn  , vatte  men  in  den  buiten- 
sten ooghoek,  digt.  aan  de  plaats,  waar  het  bindvlies  van  den 
oogbol  in  dat  der  oogleden  overgaat,  door  middel  van  een  haak- 
pincet,  eene  genoegzaam  groote  plooi  van  de  conjunctiva,  tille 
deze  op,  en  knippe  vervolgens  met  eene  op  het  vlak  gebogene 
schaar,  zoowel  uit  de  conjunctiva  als  uit  het  ondergelegen  cel- 
weefsel, een  stuk  ter  grootte  van  2 — 3 lijnen,  waarop  men  , 
om  de  bloeding  te  stillen  en  de  ontsteking  te  verhoeden,  van 
koude  omslagen  gebruik  make.  Na  eenige  dagen  vormt  erzieh 
een  lidteeken  , waardoor  alsdan  het  oog  tot  deszelfs  natuurlijken 
stand  wordt  terug  gebragt. 

§ 595. 

Bij  de  meer  aanmerkelijke  graden  van  het  scheelzien  is  de 
doorsnijding  der  verkorte  of  bovenmatig  werkzame  spier  (Myo- 
tomia,  Tenotomia  ocularis)  het  eenige  middel , waardoor  hetzelve 
kan  genezen  worden.  - — Bieffenbach  was  de  eerste , die  deze 
operatie  (welke,  ofschoon  reeds  vroeger  uitgevoerd  zijnde, 
niet  verder  was  in  aanmerking  genomen),  naar  den  voorslag 
van  STROMEYER  , met  een  gelukkig  gevolg  verrigtte.  Hierna  werd 
dezelve  met  een  zóó  groot  enthusiasme  opgenomen  en  zóó  veel- 
vuldig in  praktijk  gebragt , dat  men  niet  ligt  een  dergelijk  voor- 
beeld van  eenige  andere  operatie  in  de  geschiedenis  der  heel- 
kunde zal  kunnen  aantoonen. 

Er  bestaat  geen  twijfel  , dat  de  doorsnijding  der  oogspieren  ter  genezing  van 
het  scheelzien  reeds  vroeger  door  taylor  is  uitgevoerd  geworden.  Hierover  ver- 
gelijke men  : le  gat  , Précis  analyiicjue  des  travaux  de  1’  Academie*  des  Sciences 
de  Rouen.  1743.  — • Heuermawst  , AJhandlung  der  neuesten  chirurgischen  Opera- 
tionen. Leipzig  und  Kopenhagen  1756.  Bd.  ÏI.  p.  538.  — Yerheyden  , Diss. 
de  praecipuis  oeuii  morbis.  Lond.  1767.  p.  27.  — Hierdoor  echter  wordt  de 
Verdienste  van  den  voorslag  en  de  eerste  uitvoering  deze  operatie,  in  den  nieuwe- 
ren  tijd  gedaan  , niet  in  het  minste  verminderd  , daar  dezelve  , geheel  en  al  bui- 
ten aanmerking  gebleven  zijnde,  geheel  in  vergetelheid  was  geraakt»  — Pauiï 
ondernam  de  operatie  vroeger  dan  dieffenbach  , sneed  echter  alleen  de  conjunctiva 
door,  en  konde  dezelve,  uithoofde  der  onrustige  bewegingen  van  het  oog,  niet 
verder  voleinden.  - — Bijna  gelijktijdig  met  dieffenbagei  , verrigtte  ook  cusier. 
dezelve. 
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§ 5 96. 

De  werking  dezer  operatie  bestaat  in  eene  vaneenscheiding 
der  znmengetrokkene  of  bovenmatig  werkzame  spier,  waarop  of 
het  achterste  gedeelte  van  deze  op  eene  andere  wijze  aan  den 
oogbol  vastgehecht , — of  de  tusschen  de  beide  spiereenden  be- 
staande tusschenruimte  door  nieuw  gevormd  celweefsel  opgevuld, 
de  spier  hierdoor  verlengd  en  hare  bovenmatige  zamentrekking 
verminderd  wordt;  tevens  werkt  ook  de  mvotoraie  door  de  van- 
eenscheiding  der  spierzenuwen  en  de  verandering  der  irritabi- 
liteit.  — De  werking  der  myotornia  ocularis  bepaalt  zich  niet 
alleen  tot  de  verbetering  van  den  stand  en  de  bewegingen  vap. 
den  oogbol,  maar  oefent  hierdoor  tevens  eenen  günstigen  invloed 
uit  op  die  toestanden  , welke  met  het  scheelzien  gepaard  gaan 
of  door  hetzelve  veroorzaakt  worden  ; zoo  b.  v.  op  de  onvol- 
kome amaurose , zelfs  wanneer  dezelve  reeds  langen  tijd  ge- 
duurd heeft,  en  wel,  niet  alleen  op  de  amaurosis  ex  anopsia  , 
maar  ook  op  die,  welke  niet  zelden  daardoor  ontstaat,  dat  de 
oogbol  door  de  verkorting  der  spier  gewelddadig  verdraaid  en 
zoo  doende  de  gezigtszenuw  uitgerekt  en  het  netvlies  gedrukt 
wordt  ; — verder  op  de  bijzigtigheid  , op  de  krampachtige  be- 
wegingen van  den  oogbol  en  meer  andere  aandoeningen. 

§ 597. 

De  operatie  is  aangewezen  : bij  elk  scheelzien  , hetwelk  door 
eene  verkorting , rigiditeit  of  bovenmatige  werkzaamheid  der 
oogspieren  ontstaan  is,  wanneer  hetzelve  namelijk  door  geene 
andere  middelen  genezen  kan  worden ; bij  het  aangeboren 
scheelzien;  bij  kramp;  bij  eene  tegennatuurlijke  inplanting  der 
spieren,  welke  echter  niet  gemakkelijk  van  te  voren  te  bepa- 
len is ; alsmede  bij  verlamming  van  eene  der  oogspieren  en  een 
hierdoor  verbroken  antagonisme.  In  al  die  gevallen  , in  welke 
de  oorzaak  van  het  scheelzien  in  eene  ziekelijke  verhouding 
van  den  oogbol  zelven  gelegen  is , kan  de  operatie  geen  gunstig 
gevolg  hebben. 

§ 598. 

Tot  de  verrigting  der  myotornia  ocularis  zijn  eene  menigte 
methoden  opgegeven  geworden , welke  men  echter  onder  de 
twee  volgende  klassen  kan  brengen:  1)  vaneenscheiding  der 
blootgelegde  spier  na  voorafgegane  vaneenscheiding  der  con- 
junctiva  ; 2)  subconjunctivale  doorsnijding  der  spier.  — Eerst- 
genoemde handelwijze  verdient  boven  laatstgenoemde  verre  de 
voorkeur , hetwelk  later  nog  naauwkeuriger  zal  worden  aange- 
toond ; - — zoo  is  ook  van  alle  opgegevene  methoden  die  van 
dieffenbach  de  doelmatigste. 


Ten  opzigte  der  vraag  , of  men  bij  een  scheelzien  van  beide  oogen  beide  tegelijk, 
of  het  eene  eenigen  tijd  na  het  andere  zal  moeten  opereren  , zijn  de  meeningen  zeer 
uiteenloopende.  — Als  een  voordeel  van  het  niet  gelijktijdig  opereren  der  beide 
oogen  wordt  opgegeven  , dat  bij  eenen  hoogst  ongelukkigen  afloop  der  operatie 
slechts  één  oog  kan  verloren  gaan  , dat  de  oefening  van  het  oog  , welke  na  de 
operatie  zoo  noodzakelijk  is  , met  meerdere  kracht  kan  worden  in  het  werk  ge- 
steld, daarbij  het  gelijktijdig  opereren  der  beide  oogen  , de  oefening , welke  voor 
het  eene  past,  voor  het  andere  meestal  ondoelmatig  is,  en  eindelijk,  dat 
men  bij  het  opereren  van  één  oog  observatiën  kan  maken,  welke  bij  de  la- 
tere operatie  van  het  andere  oog  van  veel  nut  kunnen  z'jn',  voornamelijk  bij 

dyskrasisehe  personen.  — Daarentegen  zoude  bij  het  gelijktijdig  opereren  der 
beide  oogen  de  lijder  slechts  éénmaal  door  de  operatie  en  de  nabehandeling  ge- 
kweld en  door  hetzelve  tevens  een  sterker  scheelzien  van  het  niet  geopereerde 
oog  vermeden  worden.  — De  aangehaalde  redenen  voor  het  niet  gelijktijdig  ope- 
reren der  beide  oogen  zijn  blijkbaar  de  gewïgtigste , en  alhoewel  men  ook  in  vele 
gevallen  beide  oogen  tegelijk  geopereerd  heeft,  zoo  is  het  toch  in  allen  gevalle 
voorzigtiger , om  eerst  het  eene  en  later  het  andere  oog  te  opereren  , hetwelk 

ook  DIEFFENBACH  voor  het  doelmatigst  houdt.  — In  al  die  gevallen  echter , in 

welke  een  duidelijk  strabismus  convergens  duplex  bestaat  — of  in  welke  het 
scheelzien  naar  binnen  in  beide  oogen  afwisselt,  d.  i.  in  welke  bet  scheelzien 
van  het  eene  oog  op  het  andere  overspringt  , heeft  v.  ammon  aangeraden  , om 
beide  oogen  tegelijk  te  opereren.  De  nabehandeling  zoude  in  deze  gevallen  van 
minder  aanbelang  zijn  , daar  deels  door  de  operatie  de  ziekelijke  werkdadigheid 
van  de  nervi  motorii  der  oogspieren  gelijkmatig  geregeld  zoude  worden  , deels  de 
oefening  van  het  oog  na  de  operatie  minder  noodzakelijk  zoude  zijn.  — Echter 
zoude  men  de  nabehandeling  geenszins  geheel  en  al  achterwege  mogen  laten  , — 
en  door  het  gedeeltelijk  bedekken  van  het  oog  met  eenige  streepjes  Engelscbe 
pleister  of  door  het  dragen  van  eenen  tot  op  de  helft  zwart  gemaakten  bril  , elk 
nadeelig  gevolg  kunnen  voorkomen.  — Als  zeer  nuttig  bevond  V.  ammon  het 
gelijktijdig  opereren  van  beide  oogen.  vooral  in  die  gevallen,  in  welke  een  hoo- 
gere  of  geringere  graad  van  strabismus  met  nystagmus  bulbi  gepaard  ging. 

Het  hangt  van  den  meerderen  of  minderen  graad  des  seheeiziens  af,  of  men 
bij  de  operatie  van  hetzelve  de  spier  of  wel  de  pees  moet  doorsnijden,  en  tevens, 
op  welken  afstand  van  de  plaats  der  inplanting  men  zulks  moet  verrigten.  — 
Snijdt  men  de  spier  door  , dan  heeft  men  het  voordeel  , dat  de  spiereinden  door 
eene  tusschenstof  vereenigd  worden  ; vereenigen  dezelve  zich  echter  door  aggluti- 
natie , dan  kan  zulks  eenen  terugkeer  van  het  scheelzien  ten  gevolge  hebben  , 
hetwelk  echter  met  het  verweeken  van  het  lidteeken  weder  verdwijnt,  terwijl  te- 
vens de  spier  door  de  vermindering  van  derzelver  zamentrekkingsvermogen  ver- 
lengd wordt ; ook  kan  in  laatstgenoemd  geval  de  gyinnastie  van  het  oog  van  zeer 
veel  dienst  zijn.  — De  doorsnijding  der  pees  is  gemakkelijker  uit  te  voeren  , de 
wond  geneest  spoediger  , en  na  dezelve  ontstaat  er  niet  zoo  ligt  eene  te  weelderige 
granulatie;  echter  kan  zich  de  teruggetrokkene  spier  aan  eene  voor  het  gevolg 
ongunstige  plaats  of  zelfs  in  het  geheel  niet  weder  vasthechten.  — Volgens 
DIEFFENBACH  verkrijgt  men  de  gunstigste  resultaten  , wanneer  men  de  spier  op 
eenen  afstand  van  4—5  lijnen  van  de  pees  doorsnijdt.  — Volgens  au&TE  zoude 
men  bij  eenen  geringen  graad  van  strabismus  alleen  de  pees  moeten  doorsnijden  , 
en  wel  des  te  digter  bij  de  plaats  barer  inplanting  , hoe  geringer  het  scheelzien  is. 

§ 599. 

De  operatie  verrigt  men  op  de  volgende  wijze : de  lijder 
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wordt  op  eenen  stoel  geplaatst  met  het  aangezigt  naar  het  licht 
gekeerd  ; een  helper , welke  achter  hem  staat , steunt  het  hoofd 
des  lijders  tegen  zijne  borst , houdt  het  bovenste  ooglid  met  den 
ooglid-houder  2 van  pellier  vast,  en  neemt  later  met  de  andere 
het  eenc  conjunctiva-haakje  aan;  een  ander  helper,  welke  vóór 
den  lijder  knielt,  trekt  met  eenen  stompen,  dubbelen  haak  liet 
onderste  ooglid  naar  beneden  ; een  derde  helper  geeft  de  in- 
strumenten aan  en  zuigt  met  een  sponsje , hetwelk  tusschen 
een  pincet  gehouden  wordt,  het  bloed  op,  hetwelk  zich  gedu- 
rende de  operatie  in  de  wond  ophoopt.  — De  helper , welke 
het  hoofd  des  lijders  steunt,  kan  tevens  ook  wel  de  beide  oog- 
lid-houders  vasthouden  , door  namelijk  zijne  eene  hand  op  het 
voorhoofd  en  zijne  andere  onder  de  kin  des  lijders  té  plaatsen 
en  op  deze  wijze  beide  ooglid-houders  te  bevestigen.  — Ook  kan 
men  gebruik  maken  van  den  ooglid-houder  van  luers  , welke 
door  zijne  eigene  veerkracht  beide  oogleden  openhoudt,  waar- 
door men  alsdan  éénen  helper  minder  noodig  heeft.  — Voor 
het  oog , hetwelk  niet  behoeft  geopereerd  te  worden , hinde 
men  eenen  doek. 

Bij  het  vasthouden  der  oogleden  ga  men  op  de  zachtst  mogelijke  wijze  te  werk, 
zonder  meer  kracht  aan  te  wenden  dan  noodig  is  , daar  dit  anders  voor  den 
lijder  lastiger  en  zelfs  pij n 1 ij k er  wordt  , dan  de  operatie  zelve.  — Wanneer  de 
lijders  niet  zeer  onrustig  zijn  , dan  is  het  gewoonlijk  toereikend  en  minder  pijn- 
lijk , om  den  ooglid-houder  , in  plaats  van  onder  het  ooglid , buiten  op  hetzelve 
aan  te  leggen 

§ 600. 

Bij  de  doorsnijding  der  inwendige  regte  oogspier,  late  men 
den  lijder  het  oog  zoo  veel  mogelijk  naar  buiten  draaijen , 
brenge  vervolgens  een  fijn  haakje,  op  2 1jit  lijn  afstands  van  den 
rand  van  het  hoornvlies,  vlak  door  de  conjunetiva  , trekke  als- 
dan den  oogbol  zachtjes  eenigzins  verder  naar  het  midden  , en  geve 
het  haakje  daarop  aan  den  helper  over  , die  hetzelve  op  de- 
zelfde hoogte  moet  vasthouden,  Daarop  brenge  men  , op  eenen 
afstand  van  1 1/2  lijn  van  het  eerste  naar  den  ooghoek  toe  en 
in  eene  naauwkeurig  horizontale  rigting  met  hetzelve  , een  ander 
haakje  door  de  conjunetiva,  hetwelk  door  den  operateur  zei  ven 
wordt  vastgehouden.  Door  nu  gelijktijdig  en  zachtjes  aan  heide 
haakjes  te  trekken,  wordt  er  eene  fijne,  kleine  plooi  in  bet 
hlindvlies  gevormd  , welke  vervolgens  met  de  punt  eener  op 
het  vlak  of  op  het  scherp  gebogene  schaar  moet  worden  door- 
geknipt» Door  dezen  eersten  knip  wordt  somwijlen  het  voorste 
gedeelte  der  spier  reeds  zigtbaar ; zoo  zulks  echter  niet  het  ge- 
val is,  dan  wordt  het  celweefsel , hetwelk  zich  in  de  gapende 
wond  vertoont  , na  vooraf  den  oogbol  sterk  naar  buiten  te  heb- 
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ben  getrokken  , door  eenige  knippen  tot  zoo  ver  vaneengeschei- 
den , dat  men  de  spier  duidelijk  te  zien  krijgt.  Alsdan  baant 
zieh  de  operateur  , door  eenige  kleine  knipjes  aan  den  voorsten 
ondersten  rand  der  spier,  eenen  weg  tot  de  achterste  opper- 
vlakte derzelve , zoodanig , dat  de  punt  der  geslotene  schaar 
tusschen  de  spier  en  den  harden  o.ogrok  te  voorschijn  komt. 
Langs  dezen  weg  breiige  men  nu  de  stompe  spier-haak  onder  de 
spier  door,  waarop  men  den  oogbol  nog  meer  naar  buiten  draait 
en  de  spier  verder  te  voorschijn  haalt.  — Wanneer  er  zich 
bloed  in  de  wond  ophoopt , dan  moet  dit  door  middel  van  een 
stukje  spons  , hetwelk  tusschen  een  haak -pincet  wordt  vastge- 
houden , herhaaldelijk  worden  opgezogen,  ten  einde  des  te 
beter  in  de  diepte  der  wond  te  kunnen  zien.  — Bij  het  lobren- 
gen  van  den  stompen  spier-haak  , zij  men  vooral  be  lacht  , dat 
men  niet  met  denzelven  eene  vastzittende  streng  des  door  het 
bloed  rood  gekleurden  celweefsels  vat , — en  tevens  , dat  men  , 
wanneer  de  spier  zeer  breed  is,  niet  met  de  punt  van  den  haak 
door  deze  heen  boort  en  slechts  een  gedeelte  van  dezelve  vat,— 
of  eindelijk  , dat  bij  bet  inbrengen  de  haak  zelf  niet  tusschen 
de  spiervezelen  blijft  en  dus  eenen  verkeerden  weg  neemt.  ~~ 
Wanneer  men  rui  de  spier-haak  naar  zich  toetrekt,  dan  glijdt 
dezelve  naar  voren  tot  digt  achter  de  pees.  Mögt  de  punt  van 
den  haak  , nadat  deze  onder  de  spier  is  doorgebragt , nog  met 
een  weinig  celweefsel  bedekt  zijn  , dan  moet  men  dit  mei  de 
schaar  doorknippen.  — Bij  eenen  sterken  graad  van  scheelzien 
is  het  noodzakelijk  , om  de  spier  geheel  van  den  harden  oogrok 
los  te  maken  , en  wel  , opdat  dezelve  op  de  plaats  der  door- 
snijding niet  weder  zal  aaneengroeien.  Hiertoe  brenge  men , 
terwijl  de  spier  door  het  aanbalen  van  den  spier-haak  gespannen 
wordt,  de  schaar,  welker  branches  dun  en  aan  de  kanten  af- 
gerond moeten  zijn,  gesloten  onder  de  spier  en  schuive  dezelve 
alsdan  tusschen  deze  en  de  sclerotica  genoegzaam  ver  naar  ach- 
teren voort;  ook  kan  men  zich  tot  hetzelfde  doel  van  eenen 
kleinen  spadel  bedienen.  Gewoonlijk  gaat  dit  losmaken  gemak- 
kelijk , en  slechts  bij  kleine  , diepgelegene , sterk  naar  binnen 
scheelziende  oogen , kan  het  somwijlen  noodzakelijk  zijn,  om 
de  vaneenscheiding  van  het  celweefsel  door  eenige  knippen  met 
de  schaar  te  bevorderen.  — Om  nu  de  spier  of  de  pees  der- 
zelve door  te  snijden  , ga  men  op  de  volgende  wijze  te  werk  : 
indien  men  de  pees  wil  doorsnijden  , dan  brenge  men  , terwijl 
de  spier  door  middel  van  den  haak  uit  de  diepte  te  voorschijn 
gehaald  en  gespannen  wordt,  de  punt  van  het  eene  blad  der 
schaar  onder  den  rand  derzelve,  late  den  haak  tevens  een  wei- 
nig naar 'beneden  trekken,  en  snijde  nu  die  pees , --  mei  eenige 
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kleine  knipjes,  digt  aan  den  oogbol  door;  — wil  men  echief 
de  .spier  zelve  doorsnijden,  dan  brenge  men  bet  blad  der  schaar  , 
op  3 — 4 lijnen  afstands  van  de  pees,  onder  dezelve  en  doorsnijde 
haar  alsdan  op  de  zooeven  opgegevene  wijze.  — De  spier-haak , 
welke  nu  los  is , wordt  weggenomen ; mögt  echter  het  oog 
niet  dadelijk  eenen  beteren  stand  aannemen  , dan  brenge  men 
den  haak  nogmaals  in  de  wond  , vatte  met  denzelven  de  nog 
vastzittende  vezelen  , en  snijde  alsdan  ook  nog  deze  door. 

In  de  plaats  van  het  haakje  , waarmede  de  operateur  de  conjunctiva  vasthoudt  , 
kan  men  zieh  ook  van  een  fijn  haak-pincet  bedienen. 

§ 601. 

Bij s de  doorsnijding  der  uitwendige  regte  oogspier,  — welke 
uithoofde  der  geringere  wijdte  en  uitrekbaarheid  van  den  bui™ 
tensten  ooghoek  , der  verder  naar  achteren  gelegene  plaats  van 
inplanting,  en  der  meer  vliesachtige  uitbreiding  der  spier  moei» 
jelijker  te  verrigten  is  dan  die  der  inwendige  regte  oogspier , — - 
moeten  de  ooglid-houders  ver  naar  buiten  worden  aangelegd, 
ten  einde  de  uitwendige  ooghoek  zoo  wijd  mogelijk  te  maken. 
Het  eerste  haakje  wordt , terwijl  de  lijder  het  oog  zoo  veel 
mogelijk  naar  binnen  draait,  tusschen  het  hoornvlies  en  de  in- 
plantingsplaats  der  spier , welke  gewoonlijk  3 x/a  lijn  van  den 
rand  der  cornea  verwijderd  is,  even  als  bij  de  vorige  operatie, 
vlak  door  de  conjunctiva  gebragt ; terwijl  het  tweede  haakje 
ten  naasten  bij  2 lijnen  verder  naar  voren  door  de  conjunctiva 
gebragt  wordt.  De  aldus  gevormde  conjunetiva-plooi  wordt 
doorgeknipt  en  de  wond  met  de  schaar  naar  boven  en  beneden 
verwijd.  Bij  de  doorsnijding  des  ondergelegenen  celweefsels , 
vermijde  men  het  bloedrijke  gedeelte  van  hetzelve  en  legge  de 
aponeurose  der  spier,  alsmede  een  gedeelte  der  spier  zelve  bloot. 
Het  vatten  , losmaken  en  doorsnijden  der  spier  geschiedt  op  de 
reeds  opgegevene  wijze. 

§ 602. 

Het  doorsnijden  der  bovenste  scheeve  oogspier  verrigt  men  óf 
na  eene  voorafgegane  doorsnijding  van  den  musculus  rectus  in- 
ternus , wanneer  namelijk  bij  een  sterk  scheelzien  naar  hinnen 
de  tegen  natuurlijke  stand  van  het  oog  hierdoor  nog  niet  heeft 
opgehouden,  — of  als  eene  operatie  op  zich  zelve,  bij  nystag- 
mus  bulbi  enz.  — In  het  eerste  geval  brenge  men  het  haakje  op 
nieuw  door  de  conjunctiva,  draaije  den  oogbol  met  behulp  van 
den  wil  des  lijders  zoo  ver  mogelijk  naar  beneden  en  buiten  , 
en  verwijde  de  vroegere , tot  de  doorsnijding  der  inwendige 
regte  oogspier  reeds  gemaakte  wond  eenige  lijnen  naar  boven , 
terwijl  de  helper  het  bovenste  ooglid  zoo  ver  mogelijk  naar  boven 
trekt.  Wordt  nu  de  pees  der  spier  door  het  sterke  naar  beneden 
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en  buiten  draaijen  van  den  oogbol  zigtbaar,  dan  vatte  men 
dezelve  met  den  spier-haak,  bale  dezelve  verder  te  voorschijn, 
en  knippe  de  pees  digt  aan  den  barden  oogrok  met  de  schaar 
door.  — Wanneer  de  bovenste  scheeve  oogspier  alleen  moet 
worden  doorgesneden  , dan  vorrae  men  , — - nadat  alles  op  dezelfde 
wijze  als  bij  de  doorsnijding  der  inwendige  regte  oogspier  is 
voorbereid  , — de  plooi  der  eonjunctiva  in  den  binnensten  oog- 
hoek iets  hooger  , draaije  den  oogbol  door  middel  van  het  eene 
haakje  sterk  naar  beneden  en  buiten,  muke  de  snede  in  de 
eonjunctiva  1/3  duim  groot,  en  snijde  de  met  den  spier-haak  te 
voorschijn  gehaalde  pees  , welke  zich  op  eenen  afstand  van  8 — 81/2 
lijn  van  het  hoornvlies  inplant,  digt  aan  den  harden  oogrok  door. 
Het  is  niet  noodig  hierbij  de  spier  los  te  maken , uithoofde  der 
laxiteit  van  het  verbindend  celweefsel.  De  operatie  kan  zeer 
gemakkelijk,  maar  ook  zeer  moeijelijk  zijn,  voornamelijk  wan- 
neer erzieh  eenige  droppels  bloed  ophoopen  , daar  de  pees  dun  en 
niet  gemakkelijk  te  herkennen  is.  N a de  doorsnijding  trekt 
dezelve  zich  eenigzins  in  het  celweefsel  terug. 

§ cm. 

De  doorsnijding  der  bovenste  regte  oogspier  vereischt  eene 
groote  oplettendheid  , deels  uithoofde  der  verder  naar  achteren , 
op  eenen  afstand  van  32/5  lijnen  van  den  rand  der  cornea  gele- 
gene plaats  van  inplanting , deels  uithoofde  der  mogelijke  ver- 
wonding van  den  musculus  levator  palpebrae  superioris  en  den 
obliquus  superior.  — Nadat  de  oogleden  , en  wel  voornamelijk 
het  bovenste  , door  middel  van  stompe  haken  zoo  ver  mogelijk 
zijn  teruggetrokken,  brenge  men  het  eerste  eonjunctiva- haakje 
zeer  ver  naar  voren  door  de  eonjunctiva  , ten  einde  zoo  doende 
het  bloedrijke  celweefsel  te  vermijden.  Het  tweede  haakje  brenge 
men  iets  hooger  door  de  eonjunctiva,  daarbij  zorg  dragende  i 
alleen  bet  transparente  gedeelte  derzelve  te  vatten.  Het  bovenste 
haakje  wordt  door  den  helper,  bet  onderste  door  den  operateur 
zelven  vastgehouden.  De  plooi  , welke  door  het  aanbalen  der 
haakjes  gevormd  wordt,  moet  digt  aan  den  oogbol  doorgeknipt , 
en  de  wond  naar  beide  kanten  vergroot  worden  ; boe  grooter 
men  deze  wond  maakt,  des  te  minder  gevaar  bestaat  er  voor 
eene  verwonding  van  den  musculus  trochiearis.  — Den  oogbol 
steeds  meer  en  meer  naar  beneden  trekkende , doorsnijde  de  ope- 
rateur het  peesachtige  bekleedsel  van  den  oogbol,  waarbij  hij 
echter  met  de  punt  der  schaar  altijd  digt  aan  den  oogbol  blijve  , 
om  geene  bloeding  te  veroorzaken  . welke  bij  deze  operatie  zeer 
hinderlijk  is.  Komt  * de  peesachtige  uitbreiding  der  spier  te 
voorschijn  en  wordt  dezelve  duidelijk  zigtbaar,  dan  brenge  men 
de  punt  der  geslotene  schaar  onder  de  spier,  ten  einde  deze  los , 
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en  het  inbrengen  van  den  stompen  haak  gemakkeüjk  te  maken. 
Hierop  hrenge  men  den  spier-haak  bij  het  linker  oog  van  buiten , 
bij  het  regier  oog  van  binnen  onder  de  spier  door,  trekke  deze 
een  weinig  verder  te  voorschijn  en  knippe  dezelve  met  de  schaar 
door.  — Bij  eenen  hoogen  graad  van  strabismus  en  eenen  sterken 
tegenstand  der  spier  is  het  hierbij  bovenal  noodzakelijk  , om  de 
spier  behoorlijk  los  te  maken  en  alle  peesachtige  vezelen  door 
te  snijden , daar  er  anders  ligtelijk  recidive  ontstaat.  — Nadat 
de  bloeding  gestild  is,  legge  men  bet  groote  losgeniaakte  ge- 
deelte der  conjunct! va  weder  naauwkeurig  op  den  oogbol. 

5 604. 

Bij  de  doorsnijding  der  onderste  regte  oogspier  make  men , ter- 
wijl de  lijder  bet  hoofd  zoo  ver  mogelijk  achterover  houdt  en 
het  oog  sterk  naar  boven  draait,  de  conjunctiva-plooi  in  het 
midden  tusschen  den  ondersten  rand  van  het  hoornvlies  en  de 
plaats  , wraar  bet  bindvlies  van  den  oogbol  op  het  onderste  oog- 
lid overgaat,  terwijl  men  met  het  bovenste  haakje  den  oogbol 
sterk  naar  boven  draait.  Be  wond  , wrelke  door  het  doorknip- 
pen der  plooi  in  de  conjunctiva  ontstaat , verwijde  men  tot  de 
breedte  van  Va  duim.  — Wanneer  men  vervolgens  met  de 
schaar  dieper  doordringt , dan  stuit  men  op  den  muscuius  obliquus 
inferior,  welke,  indien  de  doorsnijding  van  denzelven  uithoofde 
eener  ziekelijke  aandoening  geïndiceerd  is,  alsdan  met  den 
spier-haak  gevat  en  op  de  gewone  wijze  doorgesneden  wordt ; — 
bestaat  hiertoe  echter  geene  indicatie , dan  trekke  men  den- 
zelven op  zijde , make  denzelven  met  de  punt  der  geslotene 
schaar  los,  draaije  den  oogbol  nog  sterker  naar  boven,  bale  de 
onderste  regte  oogspier  met  eenen  anderen  stompen  baak  te 
voorschijn  en  knippe  deze  op  de  gewone  wijze  door. 

§ 605. 

Bij  de  doorsnijding  der  onderste  scheeve  oogspier  hrenge  men  ? 
terwijl  de  lijder  sterk  naar  boven  ziet,  bet  eerste  haakje  vlak 
door  de  conjunctiva,  draaije  hiermede  het  oog  nog  sterker  naar 
boven  , legge  vervolgens  het  andere  haakje  verder  naar  beneden 
aan  en  verwijde  de  wond  , welke  door  bet  doorknippen  der 
plooi  in  de  conjunctiva  ontstaan  is,  zoodanig,  dat  zij  eene  lengte 
van  Vs  duim  verkrijgt.  Wanneer  men  bij  het  dieper  doordringen 
met  de  schaar  niet  te  ver  van  den  oogbol  afgaat,  dan  blijft  de 
wond  gewoonlijk  vrij  van  bloed  en  alsdan  kan  men  de  spier , 
welke  zich  op  8—  8V2  lijn  afstands  van  den  rand  van  het  hoorn- 
vlies inplant , zeer  gemakkelijk  vónden.  Is  men  tot  de  spier 
doorgedrongen  , dan  bale  men  dezelve*met  den  spier-haak  te 
voorschijn  en  snijd e haar  digt  aan  den  harden  oogrok  of  verder 
naar  ach  teren  door. 
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§ 606. 

Het  verschil  tusschen  de  methoden  , welke  voor  de  myotomia 
ocularis  zijn  opgegeven  , bestaat  deels  in  het  gebruik  der  in- 
strumenten, deels  in  de  rigting  en  vorming  der  conjunctiva- 
plooi,  deels  in  de  wijze  van  de  doorsnijding  der  spier. 

Cünier  bediende  zich  tot  de  insnijding  der  conjunctiva-pïooi  van  een  mes.  Ten 
einde  het  inzakken  van  den  traanheuvel  na  de  operatie  te  voorkomen  , vereenig- 
de  hij,  terstond  na  de  doorsnijding  der  spier,  de  wond  der  conjnctiva  door  mid- 
del van  den  knoopnaad.  — Op  denzelfden  grond  vormt  boyer,  met  twee  pincet- 
ten  , eene  horizontale  plooi  , welke  hij  verticaal  insnijdt  , terwijl  hij  het  onder- 
gelegen celweefsel  met  eene  gebogene  schaar  wegknipt.  — Velpeau  vat  de 
conjunctiva  en  de  spier  beide,  digt  aan  de  plaats,  waar  deze  zich  op  den  harden 
oogrok  inplant,  met  een  getand  pincet,  terwijl  hij  tevens  de  conjunctiva  alleen, 
digt  aan  den  rand  van  het  hoornvlies  , met  een  dergelijk  pincet  vat.  Door  nu 
in  eene  tegenovergestelde  rigting  aan  deze  beide  pincetten  te  trekken  , vormt  bij 
eene  conjunctiva-plooi,  — terwijl  hij  deze  insnijdende,  de  conjuntiva  en  bet 
gedeelte  der  spier,  hetwelk  hij  met  het  eerste  pincet  gevat  heeft  , gelijktijdig 
vaneenscheidt.  Om  zich  van  de  volkomene  doorsnijding  der  spier  te  overtuigen  , 
brengt  hij  eenen  stompen  haak  onder  dezelve  , zoekt  hiermede  de  nog  vastzitten- 
de gedeelten  te  vatten  en  knipt  deze  alsdan  met  de  schaar  door. 

Batjdens  vat  terstond  de  spier,  en  wel  aan  de  plaats  harer  inplanting,  waar- 
toe hij  zich  van  eenen  enkelen  , eenigzins  sterkeren  haak  bedient  , welken  hij 
inbrengt  op  de  plaats  , waar  de  conjunctiva  van  den  oogbol  in  die  der  oogleden 
overgaat  , en  wel  een  weinig  boven  de  transversale  middellijn  van  het  oog  ; dit 
gedaan  zijnde  , haalt  hij  het  oog  naar  de  tegenovergestelde  zijde  , waardoor  de 
spier  als  eene  duidelijk  voelbare  streng  te  voorschijn  komt.  Daarop  brengt  hij 
eenen  dubbel  gebogenen  bistouri  onder  de  spier  , zonder  denzelven  geheel  en  al 
onder  dezelve  door  te  steken  , terwijl  hij  door  het  voortschuiven  van  het  mes  de 
spier  insnijdt.  In  den  eersten  act  deze  operatie  opent  hij  de  scheede  en  snijdt  de 
spier  zelve  slechts  voor  een  gedeelte  door;  terwijl  hij  vervolgens  het  ondoorge- 
sneden gedeelte  met  eenen  spier-haak’  vat  , de  spier  verder  te  voorschijnt  haalt  en 
dezelve  nu  , met  éénen  knip  der  schaar  , geheel  en  al  vaneenscheidt  Hierop 
opent  hij  het  aponeurotisch  omkleedsel  van  den  oogbol  , in  eene  meerdere  of 
mindere  uitgestrektheid  , naar  boven  en  beneden  , haalt  den  eerst  ingebragten , 
scherpen  haak  eenigzins  meer  naar  zich  toe  , brengt  zoodoende  het  voorste  , nog 
aan  den  oogbol  vastzittende  gedeelte  der  doorgesnedene  spier  te  voorschijn  , en  knipt 
dit,  alsmede  een  gedeelte  der  losgemaakte  conjunctiva  , digt  aan  den  oogbol  af, 

' ten  einde  hierdoor  de  wond  zoo  zuiver  mogelijk  te  maken. 

Sedillot  brengt  eenen  dubbelen  of  drïevoudigen  haak  door  conjunctiva  en 
sclerotica  beide  , en  wel  op  eenïgen  afstand  van  de  cornea.  Nadat  hij  de  con- 
junctiva , in  welke  hij  met  twee  pincetten  eene  plooi  vormt  , heeft  doorgesne- 
den , scheidt  hij  de  spier  met  een  door  hem  zelven  uitgevonden  tenotoom  (een 
mesje  , geschikt  tot  de  spierdoorsnijding)  , hetwelk  hij  glijdend  onder  dezelve 
schuift  , vaneen. 

Desmarhes  laat  den  lijder  , welke  op  eenen  stoel  gezeten  is  , het  oog  ver  naar 
boven  draaijen  , en  trekt  , wanneer  de  patiënt  niet  te  zeer  beangst  is  , met  zijnen 
eigenen  wijsvinger  der  linkerhand  het  onderste  ooglid  naar  beneden.  Met  zijne 
regterhand  vat  hij  de  conjunctiva  door  middel  van  een  haakje  , hetwelk  hij  een 
weinig  beneden  de  inplantingsplaats  der  spier  en  ten  naastenbij  op  eenen  afstand 
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Van  2 millimeters  van  de  membrana  semilunaris  inbrengt.  Na  de  conjunctiva  op- 
getild  te  hebben  , maakt  hij  met  de  schaar  eene  kleine  opening  in  dezelve  , dóór 
welke  hij  vervolgens  het  onderste  blad  den  schaar  tol  voorbij  de  inplantingsplaats 
der  spier  inbrengt  , waarop  hij  alsdan  de  conjunctiva  in  eene  genoegzame  uitge- 
breidheid vaneenscheidt.  Nadat  piet  oog  gezuiverd  en  de  bloeding  gestild  is  , tilt 
hij  met  den  duim  zijner  regterhand  bet  bovenste  ooglid  op,  laat  den  lijder,  ten 
einde  de  spier  zoo  veel  mogelijk  te  verslappen  , regt  voor  zich  uitzien  , brengt 
vervolgens  den  stompen  spier-haak  , welken  bij  in  zijne  linkerhand  houdt  , voor- 
zigtig  van  boven  naar  beneden  onder  de  spier  , neemt  alsdan  met  zijne  regterhand 
de  schaar,  steekt  één  van  derzelver  bladen  onder  de  spier  en  knipt  deze  eindelijk 
in  éénen  knip  door. 

Ferrail  plaatst  den  lijder  in  eene  liggende  houding  op  eenen  sopha  met  het 
aangezigt  naar  het  licht  gekeerd  , een  der  helpers  tilt  het  bovenste  ooglid  door 
middel  van  een  speculum  op  , een  ander  trekt  het  onderste  ooglid  met  de  vingers 
naar  beneden  , terwijl  tevens  de  traanheuvel  met  een  klein  dubbel  haakje  naar 
binnen  wordt  gedrukt.  Hierop  vat  de  operateur  , door  middel  van  een  pincet , 
op  eenen  afstand  van  eenige  lijnen  van  den  rand  der  cornea  , een  klein  gedeelte 
van  de  conjunctiva  , tilt  deze  op  , en  scheidt  dezelve  met  eene  op  het  scherp  ge- 
bogene schaar  vaneen.  Dit  gedaan  zijnde,  neemt  hij  alle  instrumenteii  weg,  ten 
einde  het  oog  een  weinig  te  laten  rusten  , laat  vervolgens  de  oogleden  na  eenige 
seconden  op  nieuw  vasthouden,  brengt  eenen  kleinen  stompen  haak  tusschen  de 
randen  der  kleine  conjunctiva- wond , vat  hiermede  de  pees  eh  knipt  dezelve  op 
de  plaats  harer  inplanting  met  de  schaar  door. 

Lucas  vat  de  conjunctiva  met  een  breed  pincet  , snijdt  dezelve  met  een  staarmes 
van  beneden  naar  boven  door  , slaat  , om  het  oog  te  fixeren  , een  dubbelen  haak 
dóór  de  wond  in  de  sclerotica  , brengt  vervolgens  , zoo  digt  mogelijk  aan  de  plaats 
der  inplanting  , eene  sonde  onder  de  spier , en  knipt  alsdan  de  pees  met  eene 
schaar  door. 

Bonnet  scheidt  de  plooi  der  conjunctiva  met  een  mes  vaneen  , vat  de  spier 
met  twee  pincetten  , tilt  dezelve  op  , en  snijdt  haar  van  voren  naar  achteren 
door.  — Tot  de  doorsnijding  der  onderste  scheeve  oogspier  heeft  rönnet  (t.  a.  p. 
PI.  7.)  eene  bijzondere  handelwijze  opgegeve».  Een  helper  steunt  het  hoofd  des 
lijders,  welke  op  eenen  stoel  gezeten  is  , tegen  zijne  borst , de  operateur  gaat 
bij  de  operatie  van  het  linkeroog  aan  de  regterzijde  des  lijders  staan  en  plaatst 
den  wijsvinger  zijner  linkerhand  op  het  midden  des  ondersten  ooglids  , zoodanig  , 
dat  de  nagel  even  boven  den  ondersten  rand  der  oogholte  uitkomt ; met  dezen 
vinger  drukt  hij  vervolgens  het  ooglid  alsmede  het  oog  haar  binnen  , en  maakt 
op  deze  wijze  een  vooruitstekend  punt  in  het  midden  van  den  rand  der  orbita* 
Dit  gedaan  zijnde , steekt  hij  een  tenotoom  , hetvveik  hij  met  de  regterhand  als 
eene  schrijfpen  vasthoudt,  vlak  vóór  den  nagel  en  achter  den  rand  der  oogholte , 
tot  zóó  ver  naar  onderen  , dat  hij  op  den  ondersten  wand  der  orhita  stuit  , — 
en  dringt  vervolgens  met  hetzelve  tot  op  eene  diepte  van  2 — 3 centimeters  in  de 
oogholte  door  , hierbij  steeds  eene  perpendiculaire  rigting  ten  opzigte  der  onderste 
scheeve  oogspier  volgende  , d.  i.  scheef  van  voren  naar  achteren  en  van  buiten 
naar  binnen.  Wanneer  de  punt  van  het  tentoom  , welke  de  oogholte  nimmer 
mag  verlaten  , tot  digt  bij  het  os  ethmoideum  is  gekomen  , dan  wendt  hij  het  in- 
strument zelf,  waaraan  hij  van  lieverlede  eene  horizontale  rigting  heeft  gegeven, 
zoowel  als  deszelfs  snede  , naar  voren.  Yoeit  hij  nu  door  de  huid  heen  , dat  de 
punt  zich  op  eenen  geringen  afstand  van  de  buitenzijde  van  den  traanzak  bevindt , 
dan  is  hij  stellig  zeker,  dat  hij  de  spier  omstoken  heeft.  Om  nu  de  spier  door 
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te  snijden,  draait  hij  het  lemmet  eerst  naar  beneden  en  vervolgens  naar  het  voorste 
gedeelte  van  het  wangbeen  heen  , zoodat  de  spier  , ' wanneer  dezelve  nog  niet  is 
doorgesneden  , tnsschen  het  genoemde  been  en  het  lemmet  des  tenotooms  komt  te 
liggen.  Hierop  trekt  hij  nu  het  instrument  terug  , en  het  kan  niet  missen  , of 
de  spier  is  volkomen  doorgesneden  , zelfs  al  ware  zij  nog  niet  volkomen  vaneen- 
gescheiden.  — Bij  de  operatie  van  het  regteroog  zoude  de  operateur  aan  de  linker- 
zijde des  lijders  kunnen  staan  en  tevens  het  tenotoom  met  de  linkerhand  kunnen 
gehouden  worden;  bonnet  echter  vindt  het  verkieslijker  , het  tenotoom  in  de  regter- 
hand  te  houden  en  zich  aan  de  regterzijde  en  achter  den  lijder  te  plaatsen.  Overigens 
wordt  de  operatie  op  dezelfde  wijze  als  die  van  het  linkeroog  verrigt.  — Nadat  de  ope- 
rateur het  tenotoom  uil  de  wond  heeft  gehaald,  ontstaat  er  eene  aanmerkelijke  bloeding, 
welke  echter  binnen  3 — 4 minuten  weder  ophoudt.  In  een  oogenblik  stort  zich 
bet  bloed  onder  het  ooglid  uit  en  doet  hetzelve  eenigzïns  opzwellen  ; deze  opzwelling 
echter  , welke  nimmer  langer  dan  24 — 48  uren  duurt , is  geheel  onpijnhjk  ; het 
bloed  wordt  geabsorbeerd  en  het  oog  nimmer  aangedaan  ; op  zijn  hoogst  ziet  men 
op  den  derden  dag  na  de  operatie  een  weinig  bloed  onder  de  conjunctiva  uitgestort 
Ritterich  bevestigt  het  onderste  en  bovenste  ooglid  alleen  door  eenen  bellier’- 
sehen  ooglid-houder  op  de  buitenste  oppervlakte  van  dezelve  aan  te  leggen  , het- 
welk niet  pijnlijk  en  toch  toereikend  is,  om  het  oog  behoorlijk  open  te  bouden. 
Hij  vat  de  conjunctiva  op  3 — 5 lijnen  , bij  de  doorsnijding  echter  der  uitwen- 
dige regte  oogspier  op  5 — 6 lijnen  afstands  van  den  rand  der  cornea  , vormt  op 
de  plaats  van  een’  der  spierranden  (bij  de  uit-  en  inwendige  regte  oogspier  aan 
den  ondersten  rand)  eene  tot  op  de  helft  dwars  over  de  spier  heenloopende  plooi  , 
en  snijdt  deze,  naar  de  spier  toe,  zóó  diep  in  , dat  hij  niet  alleen  de  conjunctiva, 
maar  ook  het  ondergelegen  celweefsel  vaneenseheidt , waardoor  zoo  doende  eene 
met  de  spier  gelijkloopende  insnijding  en  eene  tot  in  de  oogholte  doordringeude 
opening  ontstaat.  Is  deze  eerste  insnijding  niet  diep  genoeg  , dan  dringt  hij  door 
ééae  of  meerdere  sneden  tot  zoo  diep  in  het  celweefsel  door  , dat  bij  den  stompen 
baak  gemakkelijk  in  de  oogholte  en  onder  de  spier  kan  brengen.  Dit  gedaan 
zijnde , brengt  hij  den  stompen  haak  in  de  wond  , vat  de  spier  , knipt  het  cel- 
weefsel , dat  de  punt  van  den  haak  bedekt  , met  eene  schaar  door  , en  brengt  op 
deze  wijze  den  haak  te  voorschijn.  Daarna  tilt  hij  de  spier  eenigzins  op  , brengt 
het  eene  blad  eener  op  het  scherp  gebogene  schaar  onder  de  spier  , het  andere 
onder  de  conjunctiva  boven  de  spier  , en  knipt  dezelve  eindelijk  in  éénen  knip  door. 

5 607. 

Tot  de  ongunstige  toevallen  , welke  zich  onder  de  operatie 
kunnen  opdoen,  behooren  : 1)  Het  uitglippen  der  ooglid-hou- 
ders , waardoor , indien  zulks  bij  eene  reeds  begonnene  operatie 
gebeurt,  ligtelijk  eeu  uitscheuren  van  het  conjunctiva-haakje 
en  eene  verwonding  van  het  bind  vlies  der  oogleden  kan  worden 
te  weeg  gebragt.  In  dit  geval  worden  de  ooglid -houders  zoo 
spoedig  mogelijk  weder  aangelegd  en  met  de  grootste  oplettend- 
heid door  den  helper  gehouden.  — 2)  Het  uitscheuren  van  het 
conjunctiva-haakje,  hetw?elk  vooral  dan  ligtelijk  kan  plaatsheb- 
ben, wanneer  men  een  te  klein  gedeelte  van  het  hindvlies  gevat 
heeft.  In  dit  geval  brenge  men  het  haakje  op  nieuw  en  eenig- 
zins dieper  weder  in  , — of  bediene  zich  tot  het  vatten  der 
conjunctiva  van  een  pincet.  — 3)  Het  storten  van  tranen , het- 
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welk  meestal  het  gevolg  is  van  een  te  sterk  vanelkandertrek- 
ken  der  oogleden  , voornamelijk  bij  kinders  en  gevoelige  perso- 
nen. Wanneer  hetzelve  na  een  minder  sterk  aanbalen  der  oog- 
lidhouders  niet  ophoudt , dan  is  het  beste  middel  hierbij  , het 
oog  door  middel  eener  spons  met  koud  water  te  bespoelen.  — 
4)  Eene  sterkere  bloeding,  welke  ontstaat,  wanneer  men  niet 
digt  genoeg  aan  den  oogbol  blijft,  of  wanneer  het  bindvlies  sterk 
met  bloed  is  opgevuld.  Deze  kan  echter  door  een  gedurig  betten 
met  een  sponsje,  hetwelk  in  koud  water  gedoopt  is,  spoedig  ge- 
stild worden , waarna  men  alsdan  weder  vrij  in  de  wond  kan 
zien.  — 5)  Het  niet  vinden  der  spier.  Dit  kan  alleen  dan  plaats 
hebben,  wanneer  men  zich  bij  het  doorsnijden  der  conjunctiva 
te  ver  van  den  oogbol  verwijderd  en  zoo  doende  in  het  celweef- 
sel blijft.  ïn  dit  geval  keere  men  de  punt  der  schaar  meer  naar 
den  oogbol  toe,  make  de  insnijding  in  het  bindvlies  eenigzins 
wijder  en  knippe  zelfs  het  celweefsel , hetwelk  zich  in  de  con- 
junctiva-wond  vertoont,  met  eene  gebogene  schaar  weg.  — Wat 
het  gebrekkige  bij  bet  vatten  der  spier  aanbelangt , hiervan  is 
bij  de  beschrijving  der  operatie  reeds  het  noodige  gezegd. 

In  enkele  gevallen  , vooral  bij  zeer  gevoelige  personen  of  bij  eene  zeer  sterke 
contractuur  der  spier  , zooclat  deze  met  eene  eenigzins  meerdere  kracht  moet  wor- 
den te  voorschijn  gehaald,  ontstaan  er  somwijlen  bijzondere  toevallen:  namelijk 
eene  meer  of  minder  hevige  pijn,  welke  zich  tot  in  de  hersenen  uitstrekt,  een 
drukkend  gevoel  in  het  voorhoofd  , eene  pijn  in  het  achterhoofd  , misselijkheid  , 
na  de  operatie  zelfs  braking  , welke  zich  somwijlen  herhaalt  , het  zien  van  blik- 
semstralen op  het  oogblik  van  de  doorsnijding  der  spier  , enz.;  echter  slepen  deze 
toevallen  nimmer  erge  gevolgen  na  zich. 

§ 608. 

Na  gedane  doorsnijding  der  spier  onderzoek e men  bet  oog  in 
betrekking  tot  deszei fs  stand  en  beweging.  Staat  hel  geope- 
reerde oog  regt,  onverschillig  of  het  andere  gesloten  of  open 
is,  zoo  is  dit  nog  altijd  geen  bewijs,  dat  de  spier  volkomen  is 
doorgesneden.  Met  zekerheid  kan  men  zulks  alleen  dan  aan- 
nemen  , wanneer  helden  patiënt  na  de  operatie  volstrekt  ónmoge- 
lijk is  , liet  oog  naar  den  kant  der  doorsnijding  heen  te  bewe- 
gen. Is  de  lijder  in  staat,  het  oog  willekeurig  en  snel  naar 
den  kant  der  doorsnijding  heen  te  bewegen,  dan  kan  men  zeker 
zijn,  dat  er  nog  eenige  vezelen  van  de  spier  of  pees  zijn  blijven 
vastzitten  , weshalve  men  alsdan  den  spier-haak  op  nieuw  weder 
moet  inbrengen  , de  nog  vastzittende  vezelen  vatten  en  dezelve 
vervolgens  doorsnijden.  — Eene  geringe,  slechts  met  eenige 
inspanning  tot  stand  komende  binnenwaartsrigting  van  het  oog, 
welke  na  de  doorsnijding  der  inwendige  regte  oogspier  mögt 
o verblijven  , verdwijnt  gewoonlijk  binnen  korten  tijd  van  zelf, 
en  dikwijls  heb  ik  in  een  zoodanig  geval  de  operatie  met  bet 
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beste  gevolg:  zien  afloopen.  — Yolgens  keyfelder  zonde  men  den 
lijder  na  de  operatie  in  eenen  spiegel  moeten  laten  zien , en 
wanneer  hij  alsdan  niet  scheel  zag  , zoude  men  zeker  kunnen 
zijn  , dat  de  spier  volkomen  is  doorgesneden.  — Wanneer  het 
oog  na  de  doorsnijding  der  inwendige  regie  oogspier  nogeenig- 
zins  naar  boven  of  beneden  gerigt  blijft,  dan  is  het  niet  noodza- 
kelijk , nog  eene  spier  door  te  snijden  ; staat  hetzelve  echter  nog 
eenigzins  naar  boven  en  hinnen,  dan  is  het  raadzaam,  het  naar 
de  inwendige  regie  oogspier  afdalende  gedeelte  der  bovenste 
regie  oogspier  door  te  snijden,  - Het  wegknippen  van  het 
voorste  stuk  der  doorgesnedene  spier  is  niet  noodzakelijk;  wel- 
ligt  echter  bij  eene  zeer  sterke  contractuur  der  spier  alleen 
doelmatig. 

§ 609. 

De  behandeling  na  de  operatie  bestaat  in  het  verhoeden  der 
ontsteking,  en  zoo  dezelve  mögt  ontstaan,  in  het  verwijderen 
derzelve  , — en  hierna  voornamelijk  in  eene  behoorlijke  oefe- 
ning van  het  oog,  ten  einde  hierdoor  de  harmonie  in  de  be- 
wegingen van  hetzelve  te  herstellen.  Nadat  het  oog  gezuiverd 
en  de  lijder  te  bed  gebragt  is , make  men  gedurende  de  eerste 
drie  dagen,  in  welken  tijd  de  lijder  steeds  op  den  rug  ligt, 
koude  omslagen  door  middel  van  op  ijs  gelegde  compressen, 
waardoor,  bij  eene  overigens  behoorlijke  verpleging  des  lijders, 
de  ontsteking  gewoon  lijk  verhoed  wordt.  Het  niet  geopereerde 
oog  wordt  met  een  stukje  Engelsche  pleister  gesloten  , de  kamer 
matig  verdonkerd  en  het  bed  zoodanig  geplaatst , dat  het  ven- 
ster zich  aan  de  tegenovergestelde  zijde  der  doorgesnedene  spie- 
bevindt.  - — Ontstaat  er  ontsteking,  dan  bepaalt  dezelve  zich  óf 
alleen  tot  liet  bindviies  en  den  omtrek  der  wond,  — óf  dezelve 
breidt  zieh  over  het  dieper  gelegene  celweefsel  , de  geheele 
oogholte  of  den  geheelen  oogbol  uit.  Zij  worde  ontsteking  we- 
rend , overeenkomstig  den  graad  barer  hevigheid,  behandeld.— 
Somwijlen  kan  er  eene  aanmerkelijke  nabloeding  ontstaan  , het 
bloed  kan  zich  onder  de  aan  elkander  vastgekleefde  oogleden 
ophoopen  of  zich  onder  het  bindviies  uitstorten.  Bij  eene  be- 
hoorlijke verzorging  des  lijders  , zijn  gewoonlijk  koude  omslagen 
steeds  toereikende,  om  de  bloeding  te  doen  ophouden  en  het 
extravasaat  te  verdeden. 

§ 610. 

ïteeds  in  den  eersten  tijd  na  de  operatie  lette  men  op  de  rig- 
ting  van  het  oog  en  vermane  den  lijder  bepaaldelijk  , om  het 
oog  steeds  in  de  natuurlijke  gezigtsas  of  zelfs  nog  iets  verder  te 
houden  , ten  einde  hierdoor  de  afzonderlijke  stukken  der  door- 
gesnedene spier  niet  te  digt  bij  elkander  te  brengen  en  het 
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aaneengroeien  der  conjunctiva  met  den  oogbol  op  eene  ver- 
keerde  plaats  te  verhoeden.  — Wanneer  het  tijdperk  der  out- 
steking  voorbij  en  het  oog  van  lieverlede  weder  aan  het  licht 
gewend  is , dan  moet  de  oefening  van  het  oog  met  de  meeste 
zorgvuldigheid  worden  voortgezet,  doordat  men  namelijk  eenen 
doek  voor  het  ongeopereerde  oog  bindt,  terwijl  de  lijder  het 
geopereerde  geduriglijk  naar  den  tegenovergestelden  kant  der 
doorsnijding  rigt , hetwelk  men  ook  verkrijgen  kan  door  eene 
breede  strook  zwarte  Engelsche  pleister  loodregt  en  zoodanig 
over  het  geopereerde  oog  te  leggen  , dat  dezelve  den  kant  der 
doorsnijding  tot  over  den  rand  van  het  hoornvlies  of  nog  ver- 
der  bedekt;  — hetzelfde  doel  bereikt  men  ook  door  eenen  bril , 
waarvan  het  glas  tot  op  de  helft  of  twee  derde  gedeelten  is 
zwart  gemaakt. 

§ 611. 

Dikwerf  ontstaat  er  gedurende  de  nabehandeling  eene  te  weel- 
derige granulatie  der  eonjunctiva-wond , welke  somwijlen  de 
grootte  eener  erwt  bereiken  en  zich  zelfs  tot  den  rand  van  het 
hoornvlies  uitstrekken  kan.  Zij  ontstaat  óf  door  de  conjunctiva, 
of  door  het  ondergelegen  celweefsel , óf  door  het  voorste  stuk 
der  doorgesnedene  spier.  Dit  weelderig  nitwasje  is  in  den  be- 
ginne rood,  week  en  sponsachtig,  later  wordt  hetzelve  van  lie- 
verlede bleeker  en  vaster,  en  verandert  eindelijk  in  een  rood- 
achtigwdt  of  parelkleurig  knobbeltje,  vooral  W'anneer  de  pees 
digt  aan  de  plaats  harer  inplanting  is  doorgesneden  en  het  ach- 
terste gedeelte  der  spier  zich  van  dit  overgebleven  gedeelte  der 
pees  tenigtrekt.  ïn  het  begin  moet  men  zamentrekkende  oog- 
waters met  Laudanum  liq.  aanwenden  of  het  uitwasje  met  Lapis 
infernalis  toucheren,  w'aardoor  hetzelve,  zoo  lang  het  namelijk 
nog  w?eek  en  sponsachtig  is , gemakkelijk  is  weg  te  nemen.  Heeft 
hetzelve  zich  echter  tot  een  witachtig,  hard  knobbeltje  gevormd, 
dan  is  de  eenvoudigste  en  zekerste  manier,  om  hetzelve  met  een 
haak-pineet  te  vatten  en  met  eene  gebogene  schaar  af  te  knippen. 

5 612. 

In  ongelukkige  gevallen  kunnen  er  na  de  operatie  de  vol- 
gende toevallen  voorkomen:  de  lijders  zien  dubbel  en  zeer  slecht ; 
het  oog  schijnt  grooier  geworden  te  zijn  , puilt  meer  uit  en  is 
minder  bewegelijk  ; bet  scheelzien  keert  terug,  of  het  oog  ziet 
scheel  naar  den  anderen  kant;  of  eindelijk:  na  de  operatie  van 
het  eene  oog  begint  het  andere  scheel  te  zien. 

§ 613. 

Het  dubbelzien  ontstaat  gewoonlijk  terstond  na  de  operatie  en 
alleen  dan , wanneer  de  lijder  met  beide  oogeu  ziet ; somwijlen 
echter  ook  treedt  hetzelve  eerst  na  eenige  dagen  te  voorschijn. 
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De  oorzaak  van  hetzelve  is  gelegen  of  in  de  nog  niet  behoorlijk 
geregelde  accommodatie  der  bewegingen  , èf  in  het  verschil  van 
sterkte  tusschen  het  gezigtsvermogen  van  beide  oogen.  Door  eene 
voortgezette  oefening  van  de  oogen  verdwijnt  hetzelve  echter 
altijd  , waardoor  tevens  de  zwakheid  van  het  gezigtsvermogen  , 
wanneer  deze  namelijk  door  eene  vroegere  werkeloosheid  van 
het  oog  veroorzaakt  is  , van  lieverlede  verbeterd  , terwijl  ook  de 
in  den  beginne  aanw'ezig  zijnde  strakke  blik  en  verminderde 
bewegelijkheid  des  oogbols  , onder  het  toenemen  van  de  kracht 
des  oogs  , geheel  en  al  verdwijnen.  — Het  meerdere  uitpuilen  van 
het  oog,  zoodat  hetzelve  grooter  en  boller  schijnt,  waarbij  het 
tevens  niet  zelden  in  eene  tegenovergestelde  rigting  scheelziet 
en  minder  bewegelijk  is,  komt  voornamelijk  voor  bij  zeer  groote , 
sterk  uitpuilende  oogen  , bij  eene  te  groote  wond  en  eene  te 
uitgebreide  losmaking  der  spier  , vooral  na  de  doorsnijding  der 
inw  endige  regte  oogspier.  Wanneer  dit  meerdere  uitpuilen  van 
den  oogbol  terstond  na  de  operatie  ontstaat , dan  kan  men  trach- 
ten , het  oog  door  eenen  zach  ten  druk  , en  wel  door  middel 
van  eenen  plukselbal  , welken  men  over  de  geslotene  oogleden 
legt  en  met  eene  breede  strook  Ideefpleister  bevestigt  , weder 
dieper  in  de  oogholte  terug  te  brengen,  waarbij  men  echter  het 
oog  meermalen  des  daags  aan  den  binnensten  ooghoek  moet 
openen  en  uitwassehen.  Ontstaat  hetzelve  eerst  later  en  van 
lieverlede,  dan  moet  men  volgens  dieffenbacu  de  conjunctiva 
korter  en  het  ondergelegen  celweefsel  dikker  zoeken  te  maken , 
door  namelijk  alle  8 dagen  eene  plooi  ter  grootte  van  eenige 
lijnen  uit  het  bindvlies  te  snijden  en  zulks  zóó  dikwijls  te  her- 
halen , totdat  genoemd  vlies  van  het  geheele  inwendige  half- 
rond van  den  oogbol  is  weggeknipt.  De  likteekens  dezer  uit- 
snijdingen moeten  met  Lapis  infernalis  bestreken  worden,  het- 
welk in  ligtere  gevallen  van  dezen  aard  somtijds  alleen  toereikend 
is.  — Moge  ook  het  oog , hetwelk  niet  geopereerd  zal  worden , 
vóór  de  operatie  van  het  andere  slechts  naauwelijks  merkbaar 
scheelzien  , zoo  begint  hetzelve  toch  na  de  operatie  dikwijls  in 
eenen  zóó  hoogen  graad  scheel  te  zien , dat  de  operatie  Van 
hetzelve  eveneens  noodzakelijk  wordt ; men  heeft  echter  ook 
waargenomen  , dat  door  de  operatie  van  het  eene  oog  en  de 
daarop  volgende  oefening  van  hetzelve,  het  scheelzien  van  het 
andere  volkomen  genezen  werd 

§ 614. 

Het  scheelzien  naar  den  tegenovergestelden  kant  wordt  niet 
zelden  in  het  oogenblik  der  operatie  door  eene  bovenmatige 
zamentrekking  der  antagonistische  spier  te  weeg  gebragt , in  welk 
geval  hetzelve  echter  spoedig  weder  verdwijnt ; gewoonlijk  echter 
I.  ' 25 
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ontstaat  hetzelve  eerst  na  de  volkomene  genezing  en  bijna  alleen 
na  de  doorsnijding  van  de  inwendige  regte  oogspier , alsdan  een 
scheelzien  naar  buiten  veroorzakende.  Het  ontstaat  voornamelijk 
dan , wanneer  de  uitwendige  regte  oogspier  zoo  veel  kracht 
heeft,  dat  zij  het  oog  geheel  en  al  in  den  buitensten  ooghoek 
kan  draaijen  ; wanneer  de  oogen  groot , uitpuilende  en  de  spieren 
van  dezelve  ver  naar  voren  ingeplant  zijn  ; wanneer  de  conjunc- 
tiva-wond  zeer  groot  is ; wanneer  het  aponeurotisch  bekleedsel 
van  den  oogbol  en  het  celweefsel  in  eene  groote  uitgestrektheid 
vaneengescheiden  zijn  ; wanneer  de  spier  te  ver  van  den 
oogbol  losgemaakt  is  ; wanneer  de  pees  of  het  voorste  gedeelte 
der  spier  doorgesneden  en  dit  geheel  weggeknipt  is;  of  einde- 
lijk: wanneer  de  oefening,  om  het  oog  naar  buiten  te  rigten , 
te  lang  is  voortgezet.  — Zoodra  men  ziet,  dat  het  oog  zich 
eenigzins  naar  buiten  wendt , dan  zoude  men  volgens  dieffeneach 
voor  het  gezonde  oog  eenen  doek  moeten  binden  en  den  lijder 
het  geopereerde  oog  zoo  ver  mogelijk  naar  binnen  moeten  laten 
draaijen , hetwelk  men  bovendien  door  het  aanleggen  van  eene 
strook  zwarte  Engelsehe  pleister  of  het  gebruik  van  eenen  tot 
op  de  helft  zwart  gemaakten  bril  zoude  kunnen  bevorderen.  Zoo 
dit  na  verloop  van  eenige  weken  geene  verbetering  aanbrengt, 
dan  zoude  men  de  conjunetiva  van  den  binnensten  ooghoek 
eenige  malen  des  daags  met  Extractum  saturni  of  Lapis  inferna- 
lis  moeten  bestrijken,  en  zoo  ook  dit  niet  helpt,  een  stukje 
ter  grootte  van  3 lijnen  uit  de  conjunetiva  moeten  knippen,  en 
wel  zeer  digt  aan  de  plaats,  waar  dezelve  van  den  oogbol  op 
de  oogleden  overgaat , terwijl  men  tevens  onder  deze  behande- 
ling het  gezonde  oog  tot  na  de  volkomene  genezing  gesloten 
zoude  moeten  houden.  Be  hoop  op  een  duurzaam  gevolg  is 
echter  steeds  zeer  gering  , daar  het  likteeken  der  conjunetiva 
meestal  verslapt  en  uitrekt.  — Uit  dien  hoofde  helpen  de  opge- 
gevene  middelen  gewoonlijk  niets  , wanneer  het  aldus  ontstane 
scheelzien  naar  buiten  volkomen  is ; wanneer  hetzelve  echter 
nog  niet  lang  bestaan  heeft , dan  moet  de  uitwendige  regte 
oogspier  worden  doorgesneden  ; doch  ook  dit  is  bij  een  verou- 
derd scheelzien  naar  buiten  eveneens  vruchteloos,  daar  het  oog 
door  de  cicatrisatie  der  wond  weder  in  deszelfs  vroegeren  stand 
wordt  teruggebragt.  Is  dit  nu  het  geval,  dan  knipt  dieffenbach 
eerst  in  den  inwendigen  ooghoek  een  behoorlijk  groot  stuk  uit 
de  conjunetiva  en  het  ondergelegen  celweefsel,  daar,  waar  het 
bindvlies  van  den  oogbol  in  dat  der  oogleden  overgaat , en 
snijdt  vervolgens  de  uitwendige  regte  oogspier  door,  na  dezelve 
vooraf  behoorlijk  losgemaakt  te  hebben.  Op  deze  wijze  zoude 
het  nadeel  van  de  cicatrisatie  in  den  buitensten  ooghoek  door 


de  cicatrisatie  in  den  binnensten  ooghoek  worden  weggenomen. 
Zelfs  ook  deze  handelwijze  blijft  vruchteloos , wanneer  het  scheel- 
zien naar  buiten  in  eenen  zóó  hoogen  graad  bestaat , dat  de 
rand  van  het  hoornvlies  met  den  buitensten  ooghoek  gelijk  komt. 
In  dit  geval  heeft  de  uitwendige  regte  oogspier  door  hare  ie 
sterke  zamentrekking  belet , dat  het  achterste  gedeelte  van  de 
losgeraaakte  en  doorgesnedene  inwendige  regte  oogspier  met  den 
harden  oogrok  vergroeid  is,  zoodat  hetzelve  zich  alleen  met 
het  celweefsel  verbindt  en  dus  geenen  invloed  meer  op  bet  oog 
kan  hebben.  Hierbij  knippe  men,  volgens  dieffëkbacu,  met 
eene  op  het  vlak  gebogene  schaar,  in  den  binnensten  ooghoek 
een  stuk  ter  grootte  van  3 — 4 lijnen  uit  het  bindvlies  en  het 
'Ondergelegen  celweefsel,  snijde  vervolgens  de  uitwendige  regte 
oogspier,  na  de  conjunctiva-wond  zoo  ver  mogelijk  verwijd  te 
hebben , op  eenige  lijnen  afstand  van  den  barden  oogrok  , door 
hale  het  kleine,  nog  aan  den  oogbol  vastzittende  gedeelte  der 
spier  met  een  haak-pincet  te  voorschijn  en  late  door  eenen  helper 
eenen  draad  om  hetzelve  binden.  Het  eene  einde  des  draads 
wordt  kort  afgeknipt,  het  andere,  waarmede  men  nu  den  oog- 
bol sterk  naar  binnen  draait,  door  een  in  het  midden  tweemaal 
ingeknipt  stukje  [Engelscbe  pleister  gestoken , en  deze  pleister 
vervolgens  aan  de  tegenovergestelde  zijde  van  den  neus  vastge- 
kleefd , waarop  alsdan  de  draad  aangehaakl  en  met  eenen 
knoop  bevestigd  wordt. 

5 615. 

Wanneer  het  scheelzien  na  de  operatie  terugkeert , dan  kan 
de  oorzaak  hiervan  gelegen  zijn : in  eene  onvolkomene  vaneen* 
scheiding  van  alle  vezelen  der  spier ; in  een  niet  behoorlijk  los- 
maken der  conjunctiva , ingeval  deze  verdikt  is  3 in  eene  onge- 
noegzame doorsnijding  der  peesseheede  ; in  eene  ontoereikende 
losmaking  der  spier  van  den  harden  oogrok , waardoor  de  van- 
eengesebeidene  gedeelten  der  spier  bij  elkander  blijven  en  011- 
middellijk  weder  aaneengroeien , waartoe  echter  ook  de  stand 
van  het  oog  in  den  eersten  tijd  na  de  operatie  aanleiding  kan 
geven 3 — verder:  in  eene  ondoelmatige  behandeling,  wanneer 
de  deelen  der  wond  te  sterk  opzwellen,  aan  elkander  kleven 
en  zich  verdikken,  of  wanneer  er  een  onregelmatig,  met  ver- 
diepingen en  verhevenheden  voorzien  likteeken  gevormd  wordt; 
in  eene  veronachtzaming  der  oefening  van  het  oog  3 en  einde- 
lijk : in  eene  verzwakking  of  verlamming  der  antagonistische 
spier.  — Vele  in  den  beginne  vruchteloos  schijnende  operatiën, 
voornamelijk  na  de  doorsnijding  der  inwendige  regte  oogspier 
leverden  dikwijls  later  nog,  zelfs  na  maanden,  een  zeer  gunstig 
gevolg  op;  hierbij  was  namelijk  bet  likteeken,  door  eene  aan* 
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houdend  en  zorgvuldig  vooi  tgezette  oefening  des  oogs  , gerekt. 
Indien  de  stand  van  het  oog  bij  een  scheelzien  naar  buiten  niet 
terstond  na  de  operatie  verbetert , dan  wordt  het  scheelzien  hoe 
langer  hoe  erger.  — Keert  het  scheelzien  terug,  dan  moet  de 
operatie  herhaald  worden  , doch  niet  eerder  dan  dat  de  opzwel- 
ling en  verdikking  van  het  bindvlies  geheel  en  al  geweken  zijn, 
dus  eerst  na  verloop  van  eene  maand  of  na  eenen  nog  längeren 
tijd.  Bij  de  herhaling  der  operatie  is  dezelve  gewoonlijk  moei- 
jelijker  uit  te  voeren,  daar  de  haakjes,  wanneer  de  cicatrisatie 
nog  niet  volkomen  is,  ligtelijk  uitscheuren*  dikwijls  moet  men 
tot  de  operatie  eene  andere  plaats  dan  de  vorige  kiezen  , waar- 
door men  dus  verder  van  de  spier  verwijderd  wordt;  — ook 
is  het  celweefsel  bloedrijk  er  en  de  spier  niet  zoo  g<  makkelijk 
bloot  te  leggen,  te  meer,  omdat  het  in  dit  geval  raadzaam  is, 
de  spier  verder  naar  achteren  door  te  snijden.  De  reactie , 
welke  op  de  operatie  volgt,  is  gewoonlijk  van  weinig  beteekenis. 

§ 616. 

Tot  het  doen  der  zoogenaamde  subconjunvtivale  doorsnijding 
der  oogspieren  heeft  guerin  1)  de  twee  volgende  methoden  op- 
gegeven. — - 1)  Men  moet,  zoo  digt  mogelijk  bij  de  plaats,  waar 
de  spier  zich  aan  den  oogbol  inplant,  de  conjunctiva  en  de 
onder  haar  gelegene  fascia  door  middel  eener  insnijding  slechts 
zóó  ver  losmaken , als  noodig  is , om  de  spier  zigtbaar  te  doen 
worden , welke  men  vervolgens  met  de  stompe  branche  eener 
schaar  of  met  eeuen  stompen  haak  optilt  en  digt  bij  of  op  eeni* 
gen  afstand  van  de  plaats  harer  inplanting  doorsnijdt.  Daarop 
wordt  de  losgemaakte  fascia  in  hare  natuurlijke  plaats  terugge- 
bragt , zoodat  de  uitwendige  wond  niet  met  die  der  spier  cor- 
respondeert. — 2)  Nadat  de  conjunctiva  met  de  daaronder  ge- 
legene fascia  aan  den  kant  der  spier  is  opgetild  , make  men  eene 
kleine  opening  in  dezelve,  brenge  dóór  deze  opening  een  dubbel 
gebogen  tenotoora , hetwelk  eene  stompe  punt  heeft , onder  de 
spier,  en  doorsnijde  dezelve  van  binnen  naar  buiten. — Wolff2) 
bedient  zich  hiertoe  van  eene  schaar,  van  welke  de  beide  bla- 
den niet  even  lang  zijn ; deze  steekt  hij , na  vooraf  den  oogbol 
met  eenen  haak  naar  de  tegenovergestelde  zijde  te  hebben  ge- 
trokken, dóór  de  conjunctiva , schuift  het  langste  blad  onder  de 
spier  en  knipt  dezelve  vervolgens  door.  Tevens  bedient  hij  zich 
van  een  fijn  haakje,  om  de  nog  niet  doorgesnedene  vezelen  der 
spier  te  voorschijn  te  halen  en  daarop  vaneen  te  scheiden. 

1)  Gazette  mëdicale  de  Paris.  1841.  No.  40. 

2)  Ph.  Sr.  Wolff  , neue  Methode  der  Operation  des  Schielauges  durch  sub* 
cutane  Tenotomie.  Berlin.  1841. 
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5 617. 

Van  deze  methoden  verdienen  alleen  de  tweede  van  GtiERiN 
en  die  van  wolff  den  naarn  van  subconjunctivale  doorsnijding 
der  oogspier;  geenszins  echter  de  eerste  methode  van  guerin, 
daar  er  volstrekt  geen  onderscheid  bestaat  tussehen  ,deze  en 
die,  welke  dieffeneach  bij  eenen  geringen  graad  van  scheelzien 
heeft  opgegeven  , waarbij  eene  groote  conjunctiva-wond  ligtelijk 
tot  een  scheelzien  naar  buiten  aanleiding  kan  geven,  waarom 
men  dan  ook  slechts  eene  kleine  opening  in  de  conjunctiva 
moet  maken , dóór  welke  men  den  stompen  haak  inbrengt  en 
vervolgens  de  gevatte  spier  doorsnijdt.  De  subconjunctivale 
myotomie  heeft  overigens , ongeacht  de  bijzondere  aanbeveling 
van  GUERiN,  weinig  opgang  gemaakt,  en  dieffenbach  1)  heeft  de 
nadeelen  en  het  onzekere  van  deze  wijze  van  opereren , in  ver- 
gelijking van  de  gewone,  zoo  overtuigend  uiteengezet,  dat  het 
niet  noodig  is , hierover  verder  te  critiseren. 

1)  t.  a.  pl.  p.  49. 
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BIJ  DEN  UITGEVER  DEZES  ZIET  HET  LICHT  : 


Sir  HUMPHRIJ  DAVIJ , Baronet.  De  laatste 
dagen  van  eenen  Wijsgeer.  Naar  de  derde  Engel- 


sche  uitgaaf,  gr.  8° ƒ 3 - 60. 

Dr.  A.  L.  LAND.  Handleiding  bij  het  Geregtelijk- 

Geneeskundig  Onderzoek  van  Lijken,  gr.  8° - 2 - 10. 

L.  OLING.  Over  eenige  gewigtige  pligten  opzigtelijk 
de  Oogen - 0 - 40. 


Rekenkundige  Voorstellen  , ontleend  uit 

de  Natuur-,  Sterre-  en  Zeevaartkunde , Aardrijks-, 

Land-,  Plaats-  en  Volksbeschrijviig , bijzonder  die 
van  ons  Vaderland,  met  toepassing  op  de  Geschie- 
denissen , Kunsten  en  Wetenschappen  , ter  meerdere 
uitbreiding  van  algemeen  nuttige  kundigheden.  Vier 
deeltjes.  Nieuwe  uitgave.  Ieder  deeltje - 0-40. 

J.  A.  OOSTFCAMP.  De  merkwaardigste  Neder- 
landsche  Zeereizen , sedert  den  jare  1594.  Voor 


de  Vaderlandsche  Jeugd.  Twee  deelen  , met  platen  - 4-80. 

Dr.  SIMON  STIJL  , Schrijver  van  de  Opkomst  en 
Bloei  der  Vereenigde  Nederlanden.  Nagelaten  ge- 
dichten. Tooneelpoëzij.  Gr.  8°.  in  Karton - 2-90. 

• — — Idem - 2 - 40. 


STEENBERGEN  VAN  GOOR.  De  Mensch  en 
de  Misdaad.  Belangrijke  oorkonden  uit  de  Ge- 
schiedenis der  Lijfstraffelijke  Regtspleging.  Bijeen- 
verzameld uit  de  Werken  van  Feuerbacii,  Bischoff 
en  anderen.  Twee  deelen,  gr.  8° - 6-00. 

J.  A.  UILKENS.  Redevoeringen  over  de  Volmaakt- 
heden van  den  Schepper  in  zijne  Schepselen  be- 
schouwd , tot  verheerlijking  van  God  en  tot  be- 
vordering van  nuttige  Natuurkennis.  Vier  deelen 
in  vijf  stukken.  Met  platen,  en  Portret  van  den 
Schrijver.  Gr.  8° 


-22  - 00. 


Eerste  Deel , tweede  druk  , behelzende  : Beschouwin- 
gen van  den  Sterrenhemel , en  eene  Natuurkundige 
Beschrijving  van  onzen  Aardbol ƒ3-  00. 

Tweede  Deel , tweede  druk , behelzende  : Beschouwin- 
gen van  de  ondruipbare  veerkrachtige  Vloeistoffen, 
inzonderheid  van  onzen  dampkring - 4 - 80. 

Derde  Deel , Eerste  Stuk , tweede  druk , behelzende: 
Natuurlijke  geschiedenis  van  het  Dierenrijk , en 
wel  der  Zoogdieren  en  Vogelen... - 4-30. 

Derde  Deel , Tweede  Stuk  , behelzende  : Een  vervolg 
der  natuurlijke  geschiedenis  van  het  Dierenrijk , 
en  wel  der  Amphibien , Visschen , Insecten  en 
Wormen - 3 - 90. 

* 

Vierde  Deel , behelzende:  Natuurlijke  geschiedenis 
van  het  Plantenrijk - 6 - 00. 

Het  Portret  van  Prof.  UILKENS  afzonderlijk - 0-60. 

Het  Portret  van  wijlen  JULIUS  VITRINGA  COU- 
PON, in  leven  Med.  Doctor,  enz.  Roijaal  for- 
maat , velin  papier - 2 - 40. 

Hetzelfde  op  Chineesch  papier - 3 - 00. 


BIJ  G.  T.  N.  SURINGAR  TE.  LEEUWARDEN 

en  voorts  bij  de  voornaamste  Boekhandelaren  in  het  Kijk: 

Aa,  (Mr.  C.  P.  E.  Robidé  vak  der)  Hulde  aan  H.  J.  Groen.  1-60 

__ De  dood  van  Lord  Bijron.  i-» 

— — De  dankbare  Friezen  aan 

hunne  weldadige  Landgenooten.  Tweede  druk,  gr.  8°,  . »-5o 

De  Friezen  aan  hunnen 

Koning,  bij  Hoogstdeszelfs  komst  te  Leeuwarden,  op  den 
s3  Julij  i83o,  gr.  8°.  .......  »-20 

De  Schelde  door  dwang 

geopend,  op  den  20  Januarij  i83i.  Tweede  druk,  gr.  8°.  s>-3o 

. Oudejaarsavond  van  i832. 

Dichtregelen,  gr.  8°.  . ......  »-26 

Akkrikga,  (J.  D.)  Afscheid  aan  de  Verdedig,  des  Vaderlands,  gr.  8».  »-io 
Beeloo,  (A.)  Frankrijk,  Engeland  en  Nederland,  November 

i832.  Dichtstuk,  gr.  8°.  . • . . • . »-70 

Beijermak,  (Mr.  Hugo)  Redevoering  over  het  hoog  belang  eener 

welingerigte  Marine.  . ......  »-5o 

Bilderdijk,  (Vrouwe  K.  W.)  Gedichten.  Met  gegraveerden 

titel  en  vignet,  door  Bendorp , in  carton,  gr.  8°.  . . 3-)» 

- — — Nagelaten  Gedichten.  (Met  een 

voorberigt  van  Mr.  I.  da  Costa.)  In  carton,  gr.  8°.  . 3-6o 

(Mr.  Willem)  De  Ondergang  der  Eerste  Wareld. 

I — V Zang.  Met  gegraveerden  titel  en  kaart,  gr.  8°.  . 3-go 

Idem,  2e  druk,  postformaat.  . • . i-5o 

» » velin  papier.  . . * 2-» 

— — — — Beginselen  der  Woord vorsching.  gr.  8°.  i-25 

......  — r Nederlandsche  Spraakleer,  gr.  8°.  . 5-y5 

. — — — Woordenboek  voor  de  Spelling  der 

Nederduitsche  Taal.  gr.  8°.  • . • . . 2*40 

— — — — Aanmerkingen  op  HuideTcopers  proeve 

van  Taal-  en  Dichtkunde,  gr.  8°.  . . . 1-80 

— — — — — ■ — . — »»■— ......  en  Vrouwe  K.  W.  Bilderdijk,  Nieuwe 

Dichtschakeering.  Twee  deelen,  met  gegr.  titelvignet,  gr.  8°,  6-» 

Bowring,  (Johk)  Brieven  geschreven  op  eene  Reize  door  Hol- 
land, Friesland  en  Groningen.  Uit  het  Engelsch,  gr.  8°.  3-8o 

Douwama’s  (Jakcko)  Geschriften.  Uitgegeven  door  het  Pro- 
vinciaal Friesch  Genootschap  ter  beoefening  der  Friesche 
Geschied-,  Oudheid-  en  Taalkunde.  1 — 3e  stuk.  . . 11-10 

Fries.  (De  Vrije)  Mengelingen.  Uitgegeven  door  het  Prov» 

Friesch  Genootschap.  1 — 3e  deel.  .....  7-20 

Freske  Rum  , (Thet)  met  Aanteekeningen  van  E.  Eplcema , 
voorafgegaan  door  eene  Levensschets  van  laatstgenoemden 
door  J.  van  Leeuwen . Uitgegeven  door  het  Pr.  Friesch  Gen. 


1-25 


Feith,  (Mr.  Rhijnvis)  Dicht-  en  Prozaïsche  Werken.  Elf  deeltjes, 
met  gegraveerde  titelvignetten  en  portret,  postformaat.  . 
Idem,  velin  papier.  ...... 

_ Het  Graf.  In  vier  zangen.  Derde  druk, 

met  gegraveerd  titelvignet , gr.  8°.  ..... 

De  Ouderdom.  In  zes  zangen.  Tweede 

druk,  met  gegiaveerd  titelvignet,  gr.  8°.  . 

— ___ Brieven  aan  Sophie.  Met  gegraveerd  titel- 


vignet, gr.  8°.  . . ...... 

Proeve  van  eenige  Gezangen  voor  den  open- 
baren Godsdienst.  Twee  deelen,  met  gegr.  titelvign.  gr.  8°. 

De  Opwekking  van  Lazarus.  Met  gegra- 


veerd titelvignet , gr.  8°. 

- — — — Mucius  Cordus.  Treurspel.  Met  gegra- 
veerd titelvignet,  gr.  8°.  . . 

Thirsa  of  de  Zege  van  den  Godsdienst. 


Yierde  druk  , met  eene  plaat,  gr.  8°. 

Dagboek  mijner  Goede  Werken , in  rekening 


gebragt  bij  God  tegen  den  dag  der  algemeene  vergelding. 
Yierde  druk,  met  gegraveerd  titelvignet,  postformaat. 

— — - Brieven  over  verschillende  onderwerpen  , 


meestal  tot  de  Dichtkunst  betrekkelijk.  Zes  deelen,  gr.  8°. 
* — — — Ferdinand  en  Constantia.  Twee  deelen, 


met  gegraveerden  titel  en  platen,  gr.  8°.  ... 

- — — — - Julia.  Met  gegrav.  titel  en  platen,  gr.  8®. 

— Op  den  Dood  van  H.  K.  H.  de  Prinses 

Douairière  van  Oranje-Nassau.  gr.  8°.  .... 

en  Kantelaar  , Bijdragen  tot  bevordering 


der  Schoone  Kunsten  en  Wetenschappen.  Twee  deelen, 
postformaat.  .«.««•... 
Idem  , velin  papier.  ...... 

(Gedenkzuil  voor  Mr.  Rhijnvis)  Met  portret. 

(Mr.  P.  R.)  Gedichten.  Twee  deelen , met  gegrav* 


titel  en  vignet , in  carton. 

Gesta  Fresonum,  uit  de  Apographa  Juniana , met  Aanteeke- 
ningen,  voorafgegaan  door  eene  Yoorlezing  over  Franciscus 
Junius  van  Mr.  J.  TV.  de  Crane.  Uitgegeven  door  het 
Provinciaal  Friesch  Genootschap.  ..... 

Hettema,  (Jr.  Mr.  M.)  beknopte  Handleiding,  om  de  oude  Frie- 
sche  taal , voor  zoo  verre  zij  in  handschriften  en  in  druk  nog 
bestaat,  gemakkelijk  te  lezen  en  te  verstaan,  enz.  gr.  8°. 

IIiddes  , (Eeltje )fen  Grouwenga,  Foeke-schutter  en  hospes-Trijn. 
Met  muzijk , kl.  8°.  . . . . . . . 

Hoeufft,  (J.  H.)  Taalkundige  aanmerkingen  op  eenige  oud- 
Friesche  spreekwoorden.  v . .... 
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Halmael  Jr.,  (Mr.  A.  van)  Reinier  en  Willem  van  Oldenbar- 
neveldt.  Treurspel,  gr.  8°. 

— — — Ats  Bonninga.  Treurspel,  gr.  8°. 

— - — — — — — — — - — — — — Adel  en  Ida,  of  de  bevrijding  van 

van  Friesland.  Treurspel,  gr.  8°.  . ... 

* — - — — — Nieuw jaarswensch  enz.  van  Tho- 

masvaër  op  de  bruiloft  van  Kloris  en  Roosje.  In  den 
Schouwburg  te  Leeuwarden  uitgesproken,  den  i Januarij 
i83i,  door  T.  Obelt.  gr.  8°.  . . 


— — . — - Peter  de  Groote.  Treurspel,  gr.  8°. 

— — Mathilda  en  Struenzee.  Trspl.  gr.  8°. 

— Radboud  de  Tweede,  Koning  van 

Friesland.  Treurspel,  gr.  8°.  ..... 

— Bijdragen  tot  de  geschiedenis  van 

het  Tooneel,  de  Tooneelspeelkunst , en  de  Tooneelspelers 

in  Nederland,  gr.  8°.  . . . 

■ — De  Schieringers  en  de  Yetkoopers. 

Romantisch-dramatische  tafereelen  uit  de  geschiedenis  van 
Friesland,  in  de  vijftiende  eeuw.  Met  titelvignet,  gr.  8°. 

— — — — — De  Dwaling  van  den  Dag.  Blijspel. 

— — K.  Stort  en  Mr.  C.  P.  E.  Robidé 

van  der  Aa,  ter  Nagedachtenis  van  J.  C.  J.  van  Speyk.  gr.  8°. 
Hoeven,  (A.  des  Amorie  van  der)  Joannes  Chrysostomus , voorna- 
melijk beschouwd  als  een  voorbeeld  van  ware  kanselwel- 
sprekendheid. Met  gegraveerden  titel,  gr.  8°.  . . • 

— het  Tweede  Eeuwfeest  van  het 

Seminarium  der  Remonstranten,  te  Amsterdam  op  den  28 
October  i834  plegtig  gevierd.  Met  gegraveerden  titel  en 
afbeelding  van  den  gedenkpenning,  gr.  8°. 

— — Redevoering  bij  de  plegtige  in- 
huldiging van  het  standbeeld  van  Michiel  Adriaanszoon  de 
Ruyter,  te  Ylissingen,  op  den  25  Augustus  1841.  gr.  8°. 
Jierboeckjen,  (Friesch)  trog  it  Friesch  Genoatscliip  foar  Schijd-, 
Adheyte-  in  Tealkinde.  kl.  8°,  6 jiergongen,  1829 — 1835. 
Koopmans,  (Prof.  R.)  Redevoeringen.  Twee  deelen.  gr.  8°.  . 

(Hulde  aan  de  nagedachtenis  van  Rinse)  door  Samuel 

Muller  en  Jeronimo  de  Vries.  gr.  8°.  . . . . 

Lauts  en  Beeko^,  Zelfopoffering  van  Jan  Carel  Josephus  van 
Speyk.  Plegtig  gevierd  door  het  Koninklijk  Instituut  voor 
de  Marine,  den  y van  Lentemaand  i83i.  gr.  8°. 
Nierstrasz  Jr.,  (J.  L.)  John  Howard.  Dichtstuk.  Met  portret, 

door  Velijn , kl.  8°.  . ...... 

. Frans  Naerebout.  Tweede  druk,  met 

portret,  door  Velijn , gr.  8°.  . . • . 

Idem  , in  carton.  ....... 

Gedichten.  Met  titelvignet,  door  Kru- 

seman  en  Velijn 9 in  carton,  gr.  8°.  • 
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NiebühriAna.  Levensschets  van  B.  G.  Niebuhr  en  deszelfs  Brief 

. « 

aan  eenen  jongen  Philoloog.  Uitgegeven  en  opgehelderd  door 
Dr.  K.  G.  Jacob.  Naar  het  Hoogd.  door  J . C.  G.  Boot.  gr.  8°. 

QttemA,  Linguae  Graecae  Syntaxis  Contracta. 

— Latijnsche  Spraakkunst  voor  eerstbeginnenden.  . • 

Palm,  (J.  H.  vak  der)  Verhandelingen,  Redevoeringen  en  losse 
Geschriften.'  Tweede  druk,  vier  deelen. 

Posthumus,  (R.)  de  Keapman  fen  Yenetien  in  Julius  Cesar. 
Twa  toneelstikken  fen  TVillem  Shdkspeare.  Uut  it  Ingels 
foarfrieske,  gr.  8°.  . ...... 

— Moarnsankje  in  Joonsankje  fen  ien  Boer.  kl.  8°. 

Roorda,  (Mr.  J.)  Ammelied  bye  wielewale , oppe  wijs  : ich  bin 
der  Doctor  Eisenbart.  Meyen  To-heck  foar  de  Courrier.  i.  s.  f. 

! Liet  foar  it  eerste  bataillon  Friesche  Sjittery, 

ney  Bosch  ijn  Noard-Braban  tjeande.  .... 

— — (T.)  Proeve  van  Javaansche  Poëzie  uit  het  Javaansche 

Heldendicht  de  Brata-joeda,  of  de  Strijd  der  Baräthas.  gr.8°. 

Salverda,  (J.  C.  P.)  Hiljuwns  uwren.  Ingebonden,  kl.  8°. 

Stijl,  (Simon)  Schrijver  van  de  opkomst  en  bloei  der  Yereenigde 
Nederl. , Nagelaten  Gedichten.  Tooneelpoè'zij.  In  cart.  gr.  8°. 

Idem.  Mengelpoëzij.  » » 

Tollens  Cz. , (H.)  Liedjes  van  Matthias  Claudius.  Tweede  druk. 
Met  zeven  vignetten  en  titelvignet,  fraai  in  koper  gebragt 
door  Bendorp  en  Velijn , in  carton , gr.  8°. 

- — — Gedichten.  Drie  deelen,  vijfde  druk,  met 

nieuwe  titelplaten  door  Bendorp , en  ’s  Dichters  portret  door 
Velijn,  met  fac-simile  der  naamleek ening,  gr.  8°. 

Idem,  goedk.  uitgaaf , postformaat,  2 deelen,  4e  druk. 

— — — Romancen,  Balladen  en  Legenden.  Derde 

druk,  met  gegraveerden  titel  en  vignet,  gr.  8°. 

Idem,  goedk.  uitgaaf,  postformaat,  2e  druk.  . 

— — Minnedichtjes.  Met  vignetten,  gr.  8°. 

— Dichtbloemen  bij  de  Naburen  geplukt.  Met 

gegraveerden  titel  en  vignet , gr.  8°.  . • . 

Verstrooide  Gedichten.  Met  geg.  tit.  en  v.  gr.  8°. 

De  Overwintering  der  Hollanders  op  Nova 

Zembla.  Met  38  platen  en  vignetten,  gr.  4°* 

» In  extra  band  verguld  op  snede. 

- — — — — — — — — Philemon.  Legende.  Met  9 vignetten,  gr.  8°. 

Vervov  , (Jr.  Fredrich  van)  enige  gedenckvveerdige  geschiede- 
nissen , tot  narichtinge  der  nakomelingen , sommarischer  wijze 
beschreven.  UitgegeV.  door  het  Prov.  Friesch  Genootschap. 

Warnsinck  Bz.,  (W.  H.)  de  Toekomst.  Dichtstuk  in  drie  zan- 
gen. Met  vignet,  door  Blink  Sterk  en  Velijn , in  cart.  gr.  8°. 

Weits,  (M.)  de  drie  Dukalons.  Legende,  gr.  8°.  ... 
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De  uitgever,  niet  te  leur  gesteld  in  zijne  goede  verwachting 
van  den  bijval,  waarmede  deze  vertaling  zou  worden  ont- 
vangen, beeft,  met  dit  tweede  stuk , het  Eerste  Deel  aan 
de  inteekenaren  afgeleverd,  en  voor  ben,  die  daarop  nog 
zouden  verlangen  in  te  teekenen,  algemeen  verkrijgbaar  ge- 
steld. Met  nog  één  deel,  hetwelk  nu  ter  perse  gaat,  zal 
deze  uitgave,  bevattende  bet  gebeele  werk  van  Chelius 
over  de  oogheelkunde , compleet  zijn. 

Voor  de  inteekenaren  wordt  bet  werk,  dat  in  zijn  geheel 
gerekend  wordt  ongeveer  55  vellen  druks  te  zullen  beslaan, 
niet  hooger  berekend  dan  tegen  12V2  cent  per  vel,  zoodat 
deze  uitgave  altijd  veel  minder  kosten  zal  dan  de  Hoogduit- 
sehe.  Bij  de  verschijning  van  het  Tweede  Deel  wordt 
de  inteekening  gesloten  en  de  prijs  een  vijfde  verhoogd. 


LEEUWARDEN 
Noy.  184-4, 


G.  T.  N.  SURINGAR. 


Bij  dit  tweede  sink  wordt  een  Titel  voor  het 
Eerste  Deel  afgeleverd. 


Bij  den  uitgever  dezes  ziet  het  licht: 

SiR  HUMPHRIJ  DAVIJ,  Baronet.  De  laatste  dagen  van  eenen 

Wijsgeer.  Naar  de  derde  Engelsche  uitgaaf,  gr,  8°.  3 - 60. 


D1.  A.  L.  LAND.  Handleiding  bij  het  Geregtelijk-Geneeskundig 

Onderzoek  van  Lijken,  gr.  8° 2 -10. 

L.  OLING.  Rekenkundige  Voorstellen,  ontleend  uit  de  Natuur-, 

Sterre-  en  Zeevaartkunde,  Aardrijks-,  Land-,  Plaats-  en  Volks- 
beschrijving , bijzonder  die  van  ons  Vaderland,  met  toepassing 
op  de  Geschiedenissen,  Kunsten  en  Wetenschappen,  ter  meerdere 
uitbreiding  van  algemeen  nuttige  kundigheden.  Vier  deeltjes. 

Nieuwe  uitgave.  Ieder  deeltje V.  . » o . 40. 


J.  A.  UILKENS.  Redevoeringen  over  de  Volmaaktheden  van  den 
Schepper  in  zijne  Schepselen  beschouwd,  tot  verheerlijking  van 
God  en  tot  bevordering  van  nuttige  Natuurkennis.  Vier  deelen 
in  vijf  stukken.  Met  platen,  en  Portret  van  den  Schrijver,  gr.  8°.  » 22  - 00. 


Eerste  Deel , tweede  druk , behelzende : Beschouwingen  van  den 
Sterrenhemel , en  eene  Natuurkundige  Beschrijving  van  onzen 
Aardbo1 . . » 3-00. 

Tweede  Deel , ticeede  druk , behelzende:  Beschouwingen  van  de 
ondruipbare  veerkrachtige  Vloeistoffen  , inzonderheid  van  onzen 
dampkring . » 4 . 80. 


Derde  Deel}  Eerste  Stuk,  tweede  druk , behelzende:  Natuurlijke 
geschiedenis  van  het  Dierenrijk,  en  wel  der  Zoogdieren  en 
Vogelen 


4 - 30. 


Derde  Deel , Tweede  Stuk , behelzende:  Een  vervolg  der  natuur- 
lijke geschiedenis  van  het  Dierenrijk , en  wel  der  Amphibien, 

Visschen , Insecten  en  Wormen 

V 

Tierde  Deel,  behelzende:  Natuurlijke  geschiedenis  van  het 
Plantenrijk 


» 3 -90. 

» 6 - 00. 


Het  Portret  van  Prof.  UILKENS  afzonderlijk. 


. . » 0 - 60. 


Het  Portret  van  wijlen  JULIUS  VITRINGA  COULON , in  leven 
Med.  Doctor  enz.  Roijaal  formaat,  velin  papier 2 _ 40. 

Hetzelfde  op  Chineesch  papier.  »3-00 


